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Dans  les  mémoires  dont  ce  Iravail  est  un  court  résumé  (1), 
on  expose  d'abord  le  principe  général  en  vertu  duquel  les 
actions  électro-capillaires  sont  produites  dans  les  corps  orga- 
nisés :  toutes  les  fois  que  deux  dissolutions,  Tune  acide,  l'autre 
alcaline,  telles,  par  exemple,  qu'une  dissolution  métallique  et 
une  dissolution  monosulfure  alcalin,  sont  séparées  par  un  espace 
capillaire  quelconque,  comme  la  fêlure  pratiquée  dans  un  tube 
ou  les  pores  d'une  membrane,  il  en  résulte  des  courants  dirigés 
dans  un  sens  tel  que  la  paroi  de  cet  espace,  en  contact  avec  la 
dissolution  métallique,  est  le  pôle  négatif  du  couple,  et  l'autre  le 
pôle  positif.  Au  pôle  négatif  se  dépose  le  métal  réduit,  au  pôle 

(1)  Voy.  les  Mémoires  et  les  Comptes  rendus  de  V Académie  des  sciencrs  depuis 
Tannée  1867  iiiclusiveoient  jusqu'à  1873. 
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posilif  l'acide  et  l'oxygène  qui  réagissent  sur  le  liquide  ambiani  ; 
on  explique  les  effets  produits  à  l'aide  de  la  figure  suivante,  uui 
est  une  coupe  de  l'appareil,  EE,  éprouvette  contenant  une  disso- 
lution de  moiiosulfure  de  sodium;  It,  tube  fêlé  contenant  une 
dissolution  de  nitrate  de  cuivre;  //,  fêlure;  FF,  Gl  de  platine. 
Les  deux  dissolutions  en  s'infiltrant  dans  la  fêlure  se  rencontrent 


suivant  la  ligne  ce;  elles  r.éagiasent  alors  l'une  sur  l'autre,  d'où 
résulte  un  dégagement  d'électricité;  la  dissolution  de  nitrate  N 
prend  réiectricilé  positive,  et  la  dissolution  de  monosulfure  M 
l'éieclriciti  négative  ;  ces  deux  électricités,  en  parcourant  le  fil  de 
platine  FF,  constituent  un  courant  électrique  dirigé  comme  l'in- 
dique la  flèche  ;  l'extrémité  n  est  le  pâle  négatif,  et  se  recouvre 
de  cuivre  réduit;  l'extrémité  p,  te  pâle  positif,  sur  laquelle  se 
déposent  l'oxygène  et  l'acide  nitrique  provenant  de  la  décompo- 
sition du  nitrate,  lesquels  réagissent  sur  les  éléments  du  mono- 
sulfure. Vient-on  i  enlever  le  fil  de  platine,  la  paroi  humide  de 
la  fissure  le  remplace,  attendu  que  la  couche  de  liquide  infini- 
ment mince  qui  y  adhère  par  attraction  capillaire,  et  dont  les 
molécules  sont  très-rapprocliées  par  suite  de  cette  attraction,  se 
comporte  comme  un  corps  solide  conducteur.  Le  c6té  de  la  paroi 
en  conla''t  avec  la  dissolution  de  nitrate  est  le  pôle  négatif,  et  se 
recouvre  do  cuivre  réduit.  La  direction  des  flèches  indique  celle 
du  courant. 
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Ce  mode  de  décomposition  électro-chimique  a  lieu  également 
quand  les  deux  dissolutions  sont  séparées  par  une  membrane 
poreuse,  non  altérable  par  les  liquides  qu'elle  sépare  ;  la  face  en 
contact  avec  la  dissolution  de  nitrate  de  cuivre,  qui  est  le  pôle 
négatif,  se  recouvre  de  cuivre  métallique. 

Tel  est  le  principe  général  sur  lequel  on  s'appuie  pour  expli- 
quer les  phénomènes  |de  nutrition  dans  les  deux  règnes  de  la 
nature  organique,  attendu  que  les  corps  qui  les  composent  sont 
formés  de  parties  solides,  poreuses,  pénétrés  de  divers  liquides 
et  de  membranes  également  poreuses,  séparant  des  liquides  con- 
ducteurs de  rélectricité  et  de  composition  différente.  Il  résulte 
de  cet  état  de  choses  qu'il  existe  dans  les  corps  organisés  une  mul- 
titude de  courants  électro-capillaires  produisant  des  actions  chi- 
miques. C'est  à  l'aide  de  ce  principe  général  qu'on  explique  faci- 
lement la  transformation  du  sang  artériel  en  sang  veineux,  et  les 
phénomènes  de  nutrition  qui  se  sont  produits  dans  les  organes  et 
notamment  dans  les  muscles. 

La  plupart  des  physiologistes  admettent  que  l'oxygène  du  sang 
artériel  se  trouve  dans  les  globules  qui  sont  chargés  de  les  trans- 
porter dans  les  différents  tissus,  ou  bien  qu'il  est  fixé  sur  leur 
surface  ou  dans  leur  intérieur  par  affinité  capillaire,  ce  qui  ne 
l'empêche  pas  de  réagir  sur  les  matières  combustibles  du  sang 
veineux  ou  des  tissus  pendant  la  circulation  du  sang.  La  force 
qui  retient  l'oxygène  sur  ou  dans  les  globules  est  assez  faible, 
puisque  ce  gaz  se  dégage,  lorsqu'on  élève  dans  le  vide  la  tempé- 
rature du  sang  jusqu'à  hO  degrés. 

Il  est  indispensable,  au  préalable,  d'indiquer  le  cours  du  sang 
dans  le  système  capillaire  pour  concevoir  la  transformation  du 
sang  artériel  et  du  sang  veineux,  par  suite  d'actions  électro^ 
capillaires. 

Le  sang  artériel  traverse,  pour  passer  dans  les  veines,  les  vais* 
se^ux  capillaires,  par  l'intermédiaire  desquels  il  entre  en  contact 
avec  les  tissus  organiques,  en  concourant  ainsi  à  leur  nutrition  et 
à  leur  accroissement,  tout  en  se  chargeant  lui-même  d'autres 
substances  que  ces  tissus  lui  abandonnent }  le  sang  éprouve  alors 
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de  profondes  modifications,  manifestes  surtout  après  qu*ii  a  tra- 
versé le  système  capillaire. 

Le  système  capillaire  se  trouvant  entre  les  dernières  ramifi- 
cations des  artères  et  les  premières  radicules  des  veines,  se  fond 
dans  ces  deux  ordres  de  vaisseaux,  de  sorte  quMl  est  fort  difficile 
de  déterminer  le  point  précis  où  les  vaisseaux  ne  sont  plus  seule- 
ment les  organes  de  transport  du  sang,  mais  permettent  au  travers 
do  leurs  parois  un  mélange  entre  le  sang  et  les  liquides  qui  im- 
bibent tous  les  tissus. 

On  a  démontré,  à  l'aide  du  microscope  et  de  diverses  expé- 
riences, la  co/itinuité  vasculaire  existant  entre  les  artères  et  les 
veines;  ce  mode d*organisation  est  précisément  celui  qui  convient 
a  la  production  des  courants  électro-capillaires  et  des  actions 
électro-chimiques  qu'ils  produisent. 

Dans  rétat  actuel  de  la  science,  on  ne  voit  pas  d'autres  forces 
qui  pourraient  donner  naissance  à  des  réactions  chimiques  sem- 
blables a  celles  qui  sont  produites  dans  les  vaisseaux  et  les  tissus 
qu^ils  traversent,  et  qui  transportent  les  produits  formés  soit  pour 
concourir  à  la  nutrition,  soit  pour  être  expulsés  de  l'organisme. 

Avant  d^expliquer  comment  s'opère  la  transformation  du  sang 
artériel  en  sang  veineux,  il  faut  connaître  la  force  électro-motrice 
produite  au  contact  de  ces  deux  sangs,  puis  leur  conductibilité  ; 
cette  dernière  est  prouvée  par  la  manifestation  de  cette  force. 

On  a  trouvé  par  des  expériences  faites  avec  soin  que  la  force 
électro-motriee,  au  contact  du  sang  artériel  et  du  sang  veineux, 
est  égale  en  moyenne  à  0,6,  celle  du  couple  à  acide  nitrique  étant 
100  et  celle  de  la  sérosité  des  muscles  au  contact  avec  le  sangp  de 
0,3,  rapporté  à  la  môme  unité.  On  voit  sur-le-champ,  par  ces  ré- 
sultats, qu'il  doit  se  produire  une  foule  de  courants  électro-capil- 
laires, par  l'intermédiaire  des  enveloppes  des  vaisseaux  et  des 
tissus  élémentaires  qui  séparent  les  deux  espèces  de  sang,  et  le 
sang  des  sérosités  adhérentes  aux  muscles;  dans  les  tissus  qui 
séparent  le  sang  artériel  du  sang  veineux,  le  premier  pouvant 
ôtre  ctnsidéré  comme  acide,  par  rapport  à  Taulre  à  cause  de 
Toxygène  qu'il  contient,  la  paroi  avec  laquelle  l'artériel  est  en 
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conlact,  se  trouve  ôlre  le  pôle  négatif,  et  le  revers  du  côté  du 
sang  veineux  le  pôle  positif,  comme  on  peut  le  voir  sur  la  figure 
précédenie,  le  sang  artériel  remplaçant  Ja  dissolution  de  nitrate 
de  cuivre. 

On  peut  conclure  de  la  direction  des  courants  électro-capil- 
laires et  de  leur  intensité,  que  Toxygènedu  sang  artériel  qui  était 
retenu  à  la  surface  ou  dans  l'intérieur  des  globules  du  sang,  ainsi 
que  les  matières  électro-négatives  qu*il  contient,  se  portent  sur  la 
paroi  extérieure  qui  est  le  pôle  positif  et  où  se  trouve  le  sang 
veineux,  tandis  que  les  globules  qui  sont  les  éléments  électro- 
positifs se  déposent  sur  la  paroi  négative  ;  l'oxygène  réagit  sur 
le  carbone  du  sang  veineux  et  autres  matières  combustibles  qui 
s'y  trouvent;  les  produits  formés  sont  emportés  par  le  sang  dans 
son  mouvement  circulatoire  ;  le  mode  d*action  des  forces  électro- 
capillaires  dans  les  phénomènes  de  nutrition  des  muscles  est  le 
même  :  un  muscle  est  composé  de  trois  parties  principales  :  de 
fibrilles  primitives  enveloppées  d'un  sarcolemme  ou  fourreau  ho- 
mogène et  formant  un  faisceau  primitif;  une  réunion  de  ces  fais- 
ceaux forme  les  faisceaux  secondaires  pour  constituer  un  muscle; 
entre  les  faisceaux  circulent  les  capillaires  avec  leurs  anastomoses; 
à  la  surface  interne  du  sarcolemme  se  terminent  les  nerfs. 

Les  fibrilles  primitives  sont  évidemment  le  siège  d'innom- 
brables courants  électro-capillaires  par  ^intermédiaire  desquels 
sopère  la  nutrition  des  fibrilles  elles-mêmes  et  des  tissus  qui 
les  recouvrent;  aucune  partie  du  muscle,  d'après  son  organisation, 
n'échappe  à  son  action.  Ces  courants  sont  dirigés  de  Tintérleur 
à  l'extérieur  et  s'étendent  jusque  sur  le  sarcolemme. 

Ce  n'est  pas  tout,  les  parois  des  pores  des  tissus  ne  sont  autres 
que  les  électrodes  des  couples  électro-capillaires  sont  cllcs-mômes 
soumises  aux  actions  électro-chimiques  ;  toutes  les  parties  des 
fibres  secondaires  comme  les  fibres  primitives  sont  donc  sans 
cesse  soumises  à  des  effets  de  décomposition  et  de  recomposition; 
les  principes  immédiats  des  organes  sont  sans  cesse  renouvelés. 
On  ne  saurait  donc  douter  de  l'intervention  des  forces  électro- 
capillaires (Jans  la  production  des  phénomènes  dénutrition. 
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L'expérience  démontre  que  les  courants  électro-capillaires 
existent  non*seuIement  entre  les  parties  élémentaires  des  organes, 
mais  encore  dans  les  os,  les  nerfs,  etc.,  etc.,  et  même  encore 
dans  les  organes  complets.  Ces  courants  en  Ire  tiennent  donc  la 
vie  dans  toutes  les  parties  de  l'organisme.  Il  ne  faut  pas  consi<» 
dérer  toutefois  ces  courants  comme  forces  primitives  de  l'orga- 
nisme, car  elles  n'agissent  que  sous  l'empire  de  la  vie;  ce  sont 
des  effets^  nous  le  répétons,  qui  deviennent  causes  déterminantes 
des  phénomènes  de  nutrition  aussitôt  que  la  vie  commence  dans 
un  être. 

Les  courants  électro-capillaires  manifestent  aussi  leur  action 
entre  les  organes  séparés  par  une  foule  de  tissus  conducteurs  de 
Télectricité  ;  en  effet,  la  peau  sécrète  sur  toute  sa  surface  un 
liquide  acide»  et  le  tissu  cellulaire  membraneux  interne  un  li- 
quide alcalin,  séreux,  muqueux,  etc., excepté  dans  l'estomac;  il 
résulte  de  là  diverses  actions  chimiques. 

Les  tissus  intermédiaires  entre  la  peau  et  la  muqueuse  qui  ta- 
pisse  le  tube  intestinal  doivent  servir,  indépendamment  de  leurs 
courants  partiels,  aux  réactions  qui  ont  lieu  pour  produire  des 
courants  entre  la  peau  et  la  muqueuse. 

On  voit  donc  que  les  corps  vivants  sont  soumis  à  l'action  de 
forces  électro-capillaires  qui  enlèvent  sans  cesse  aux  tissus  des 
éléments  et  leur  en  restituent  d'autres;  ils  détruisent  donc  d'un 

m 

côté  et  reconstruisent  de  l'autre,  tous  ces  phénomènes  cessent 
avec  la  vie,  attendu  que  les  tissus  perdent  leur  élasticité,  se  relâ- 
chent, les  pores  s'agrandissent  ;  les  forces  physiques  disparais- 
sent, les  forces  chimiques  dominent  seules,  la  destruction  arrive 

alors. 

Les  corps  organisés  vivants,  quel  que  soit  le  règne  auquel  ils 
appartiennent  «  ne  peuvent  donc  exister  que  par  le  concours 
des  forces  physico-chimiques  dont  on  vient  d'exposer  les  pro- 
priétés générales. 


OBSERVATIONS  ET  NOTES 

SUR 

LES  ARTÈRES  DES  MEMBRES 

Pur  Thomas  ^1%'iUiaiu  IVIJNK 

Gbinirfien  do  Middlesex  Hoipital  (Londres),  ex-professeur  d'analoniie. 


On  ne  s'est  occupé  jusqu'ici  des  artères  des  extrémités  que 
relativement  à  leur  détail  anatomique,  le  but  des  pages  suivantes 
est  de  montrer  par  l'analyse  de  faits  déjà  connus  que  les  artères 
des  extrémités  admettent  une  classification  basée  sur  des  diffé- 
rences essentielles  ;  que  leur  distribution  est  homologue  ou  sui- 
vant un  plan  général  ;  que  ce  que  Ton  nomme  leurs  irrégularités, 
ou  variétés  de  distribution,  est  en  rapport  défini  avec  ce  plan 
général,  et  enfin  de  donner  une  explication  plus  complète  de 
quelques-uns  des  phénomènes  observés  de  la  circulation  (1). 

Si  nous  comparons  les  troncs  artériels  qui  résultent  de  la  bifur- 
cation de  l'artère  iliaque  primitive,  en  limitant  la  comparaison  à 
la  région  du  bassin,  nous  verrons  que  Tune  des  artères  se  montre 
sous  plusieurs  rapports  Tinverse  de  l'autre;  ainsi,  tandis  que 
l'iliaque  externe  continue  presque  en  ligne  droite  la  direction  du 
tronc  d'origine  sans  produire  de  ramifications  jusque  près  de  sa 
terminaison,  l'iliaque  interne  au  contraire  descend  formant  un 

(1)  L'auteur  a  puisé  dans  le  remarquable  ouvrage  de  M.  Quain  sur  lei  artères 
beaucoup  de  données  dont  il  s'est  servi  à  l'appui  de  ses  idées  ;  il  désire  le  reconnattre 
pleioement. 

Les  observations  de  M.  Quain  ont  été  utilisées^  premièrement  comme  étant  plus 
complètes  que  celles  que  l'auteur  eût  pu  produire,  et  secondement  comme  offrant  un 
témoignage  impartial  sur  le  sujet  discuté.  Il  est  à  espérer  que  les  idées  ici  avancées 
pourront  servir  à  indiquer  une  méthode  simplifiant  les  détails  de  Tanatomie  descrip- 
tive et  pourront  fournir  des  données  pour  des  recherches- physiologiques  ultérieures. 
H  désire  ajouter  qu'il  a  de  grandes  obligations  envers  son  collègue  le  docteur  Surdon 
Sanderson^  qui  a  bien  voulu  lui  donner  une  note  importante  sur  les  considérations 
physiologiques  relatives  au  sujet  traité  ici.  Les  figures  sont  de  simples  diagrammes  et 
n'ont  pas  la  prétention  de  s'exposer  à  la  critique  artistique. 


8  WILLIAM   NUNN.  —  OBSERVATIONS   RT   NOTES 

angle  presque  droit  avec  le  tronc  d'origine  et  oprès  un  très-faible 
parcours  se  divise  et  subdivise  en  nombreuses  branches. 

Une  description  essentiellement  la  même  s'applique  aux  troncs 
résultant  de  la  bifurcation  de  Tartère  fémorale  commune.. La 
fémorale  superficielle  n*émet  que  de  rares  et  faibles  branches, 
tandis  que  la  fémorale  profonde  a  peu  de  distance  de  son  lieu 
d'origine  émet  de  nombreuses  et  fortes  branches. 

On  peut  donc  dire  de  l'artère  iliaque  commune  et  de  l'artère 
fémorale  commune  que  l'une  et  l'autre  se  divisent  en  un  tronc 
ramifié  et  un  tronc  non  ramifié  (fig.  1). 

Si  nous  continuons  à  suivre  le  trajet  de  l'artère  de  l'extrémité 
inférieure  jusqu'au  tronc  tibio-péronier,  nous  voyons  la  similitude, 
sous  le  rapport  de  la  nombreuse  émissfon  de  rameaux,  de  la 
péronière  V  (fig.  1)  avec  l'iliaque  interne  A,  ou  la  fémorale  pro- 
fonde V  ;  tandis  que  la  tibiale  postérieure  au  niveau  de  la  malléole 
interne  a  encore  presque  le  même  calibre  qu'à  son  origine,  en 
d'autres  termes:  ne  s'est  pas  subdivisée  en  rameaux. 

Considérant  l'extrémité  supérieure,  nous  remarquons  que  le 
tronc  cubital  commun  de  Tartère  cubitale  et  de  l'artère  interosseuse 
se  bifurque  d'une  manière  semblable  ;  le  tronc  inlerosseux  com- 
mun s'éloigne  à  angle  droit  du  tronc  d'origine  et  donne  naissance 
à  de  très-nombreux  rameaux  ;  Tartère  cubitale  au  contraire 
conserve  à  peu  de  chose  près  son  diamètre  qui  reste  le  même  à 
la  partie  inférieure  et  à  la  partie  supérieure  de  son  trajet  (fig.  5). 

Cette  division  d'un  tronc  artériel  en  deux  (ou  plusieurs)  autres, 
l'un  se  subdivisant,  l'autre  ne  se  subdivisant  pas^se  produit  donc 
pour  d'autres  artères  aussi  bien  que  pour  les  artères  iliaque  et 
fémorale. 

Un  examen  respectif  de  la  distribution  finale  de  ces  troncs 
(dont  la  distribution  anatomique  est  si  contraire) ,  les  uns  subdivi- 
sés, les  autres  non  subdivisés,  montre,  que  chacun  des  troncs  qui 
se  subdivisent  se  distribue  au  segment  du  membre  où  on  le  trouve, 
tandis  que  le  tronc  qui  ne  se  subdivise  pas  va  porter  le  sang  à  un 
segment  suivant  ou  à  des  segments  plus  éloignés. 

Nous  avons  ainsi  doux  classes  de  vaisseaux,  l'une  comprenant 
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les  Ironcs  qui  se  distribuent  aux  segments  qu'ils  parcourent,  qui 


Fie.  i.  —  Diaf^ramme  du  plan  des  artères  des  cxlré- 

(Mités  inférieures. 

».  Ilîaqoe  externe. 

i>.  Iliaque  iolFroe   résultant  de  la  bifurcat'on  de  l'arlèrc  iliaque 

comnmoe. 
«'.  FécDorale  superficielle. 
l'.  Pémonle  profonde  résultant  de  la  htfurcalion  de  rartèr*' 

fémorale  commune. 
"".  Tîbiale  postérieure. 

^".  Pérooière  fésultint  de  la  bifurcation  du  tronc  libin-pcronicr. 
"'".  Plantaire  interne. 
''"'.Plantaire  externe  résultant    de    la  lûfiirration   d(*  Tiirlôrc 

iibiale  i>09térieore. 
' ,  ' .  CireonAexe  iliaque  et  cpig a&ti  iquo. 
(\r',r',r'.  Artères  artlrulaire»  provenant  de  Tart^*  poplitéo. 
</.  Tittiale  ant<^ri«irc. 


a 
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en  réalité  appartiennent  à  ces  segments  ;  Tautre  comprenant  les 
troncs  qui  vont  porter  le  sang  à  des  segments  plus  éloignés,  La 
première  pourrait  être  nommée  segmentaire,  la  dernière  transseg* 
mentaire. 

Si  nous  examinons  avec  plus  de  détails,  nous  sommes  frappés 
par  ce  fait  que  certains  vaisseaux  venant  de  points  différents 
marchent  les  uns  vers  les  autres  et  se  réunissent  ou  s'anastomo- 


FiG.  2.  —  Dessin  d'une  dissection  des  artères  tibialc 
postérieure  et  péroniôre. 

a.  Tibiale  postérieure  ne  donnant  naissance  à  aucun  rameaii. 

b,  Pcronière  donnant  naimumce  à  ^c  nombreux  et  importants 
rameaux. 


sent.  Revenant  aux  artères  de  la  jambe  et  examinant  la  tibiale 
antérieure  (Pig.  1,  d)y  nous  voyons  que  ce  vaisseau  reste  à  l'état 
de  tronc  défini  de  la  partie  supérieure  à  la  partie  inférieure  de  là 
jambe  sans  donner  aucun  rameau  important  et  surtout  sans 
bifurquer  ;  mais  elle  donne  de  très-nombreux  petits  rameaux  et 
descendant  entre  le  gros  orteil  et  Torteil  voisin  vient,  pour  ainsi 
dire,  s'anastomoser  avec  Tarcade  plantaire. 

Il  y  a  donc  deux  autres  sortes  de  vaisseaux  à  considérer  :  les 
vaisseaux  formant  anastomose  qui  ne  peuvent  être  compris  dans 
les  classes  précédemment  désignées^  et  les  vaisseaux  composés  à 
fonctions  multiples,  possédant  à  un  plus  ou  moins  haut  degré  les 
caractères  de  tous  les  autres. 
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Pour  la  classiOcation,  il  parait  donc  nécessaire  d'établir  trois 
classes  principales  et  une  classe  composée,  ainsi  qu'il  suit  : 

I,  Segmentaire. 

II.  Transsegmentaire, 

m,  Anastomotique  ou  communiquante. 
lY.  Composée. 

Nous  allons  détailler  plus  complètement  les  caractères  de  ces 
dasses. 

Les  artères  segmentaires,  de  fonction  distributrice,  ou  se 
divisent  en  fortes  branches  qui  se  subdivisent  de  nouveau,  ou  for- 
ment de  nombreux  et  petits  rameaux  à  angle  droit  ou  presque 
droit  avec  le  vaisseau  d*origine.  Elles  diminuent  continuellement 
de  diamètre  à  mesure  qu'elles  approchent  de  la  fin  de  leur  par- 
cours, la  rapidité  de  la  diminution  étant  proporlionnelle  à  la 
grandeur  et  au  nombre  des  rameaux  qu'elles  donnent.  Elles  sont 
généralement  placées  dans  le  voisinage  de  l'os  ou  des  os  du 
segment  auquel  elles  appartiennent  et  fournissent  les  vaisseaux 
nonrriciers  de  ces  os.  Elle  se  termine  en  s'anastomosant  avec 
d'autres  artères. 

Les  artères  transsegmentaires  continuant  la  ligne  de  direction 
du  tronc  d'origine  ne  diminuent  pas  de  diamètre  pendant  la  plus 
grande  partie  de  leur  parcours,  donnent  de  rares  et  faibles 
rameaux  excepté  à  leur  origine  et  près  de  leur  terminaison. 

Les  artères  anastomoliques  n'ont  pas  de  direction  spéciale, 
elles  forment  avec  les  vaisseaux  qu'elles  unissent  des  angles  droits 
obtus  ou  aigus,  elles  se  rapprochent  ou  s'éloignent  du  centre  de 
circulation,  elles  peuvent  élrc  simples  ou  doubles  ou  se  diviser, 
elles  peuvent  se  réunir  et  former  un  plexus.  Elles  unissent  (a) 
entre  elles  des  artères  segmentaires  ;  {b)  des  artères  segmentaires 
avec  dos  artères  transsegmentaires  ]  (c)  des  artères  transsegmen- 
taires entre  elles  ;  (d)  différentes  parties  du  même  tronc. 

La  classe  composée  des  artères  est  décrite  par  son  nom,  mais 
dans  les  cas  particuliers  compris  dans  cette  classe  les  caractères 
de  l'une  ou  l'autre  des  autres  classes  peuvent  assez  prédominer 
pour  masquer  la  vraie  nature  de  ces  cas. 


12  WILLIAM   NlîNN.  —  OBSERVATIONS   ET   NOTES 

Il  est  nécessaire  de  citer  des  exemples  de  ces  deux  dernières 
classes  aGn  de  donner  plus  de  clarté  à  notre  description.  Nous 
trouvons  des  artères  représentant  la  classe  anastomotique  aux 
articulations  du  coude  et  du  genou  l'^  entre  les  artères  profondes 
ef  les  artères  récurrentes,  2®  enlre  Tartère  articulaire  supérieure 
et  l'articulaire  inférieure. 

La  libiale  anlérieure  (6g.  1,  d)  fournit  un  exemple  d*une 
artère  composée.  Elle  se  distribue  par  des  branches  nombreuses 
aux  muscles  de  la  région  antérieure  de  la  jambe,  elle  descend  au 
pied  où  par  la  plus  directe  des  anastomoses  que  Tqn  voie  aux 
extrémités  elle  vient  s'unir  à  la  plantaire  interne  à  la  un  de  cette 
artère  ;  elle  est  donc  en  même  temps  et  partiellement  segmentaire, 
transsegmentaire  et  anastomotique. 

Contentons-nous  pour  un  instant  de  ces  explications  sur  la 
base  de  la  classification  et  occupons-nous  d'examiner  le  caractère 
homologue  de  la  distribution  des  artères  et  les  rapports  des 
variétés  au  type.  A  cet  effet,  comparons  l'artère  de  la  cuisse  avec 
l'artère  du  bras,  l'artère  fémorale  commune  ^vec  l'artère  axillaire- 
brachiale.  A  première  vue,  il  semble  qu'il  y  ait  peu  de  ressem- 
blance. L'artère  fémorale  commune,  comme  nous  l'avons  déjà 
dit,  se  divise  en  un  tronc  qui  se  divise  et  en  un  tronc  qui  ne  se 
divise  pas;  l'artère  axillaire  brachiale  au  contraire  donne  des 
rameaux  à  divers  points  de  son  parcours. 

Nous  devons  considérer  cette  remarquable  circonstance  :  que 
l'artère  axillaire-brachiale  montre  une  tendance  à  prendre  la 
disposition  normale  de  la  fémorale,  tandis  que  la  fémorale  elle- 
môme  varie  très-rarement  d'une  façon  essentielle  dans  son  mode 
de  disposition. 

En  nous  référant  à  une  observation  plus  étendue,  nous  trouvons 
que  les  branches  principales  de  la  brachiale,  savoir  :  les  artères 
supérieure  et  inférieure  profondes  sont  très-fréquemment  fournies 
par  un  tronc  commun,  ou,  comme  il  arrive  encore  plus  fré- 
quemment, par  un  tronc  commun  à  elles  et  à  la  circonflexe  pos- 
térieure ou  à  quelque  autre  branche  appartenant  h  la  région  axil^ 
Knire. 
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M.  Quain  a  exposé  (1)  par  A78  exemples  la  disposition  des 
branches  de  Tarière  brachiale  ;  dans  115  de  ces  exemples,  les  su- 
périeure et  inférieure  profondes  naissent  ou  par  un  tronc  commun 
ou  par  un  tronc  commun  à  elles  deux  et  de  plus  à  d'aulres. 
Ainsi  une  union  à  un  plus  ou  moins  haut  degré  des  branches  de 
raiillaire-brachiale  ou  de  la  brachiale  seulement  a  été  observée 
en  environ   un  cas  sur  quatre  suivant  les  tableaux  de  M.  Quain. 

D  autre  part,  M.  Quain  dit  (â)  au  sujet  de  Tarière  fémorale  : 

<  Excepté  les  variations  du  lieu  où  elle  donne  naissance  à  la 
fémorale  profonde  et  sa  naissance  occasionnelle  provenant  ordi- 
nairement d*une  autre  source  (circonslances  que  nous  examine- 
rons) les  déviations  de  la  disposition  habituelle  observées  pour 
Tarière  principale  sont  très-rares  et  de  genres  peu  nombreux. 
Sous  ce  rapport,  cette  artère  diffère  fortement  de  celle  du  mem- 
bre supérieur.  Nous  avons  vu  que  cette  dernière  se  divise  fré- 
quemment au-dessus  du  lieu  de  division  ordinaire  (la  région 
asillaire  ou  le  bras),  tandis  que  Tarière  fémorale  au  contraire  est 
si  peu  sujette  à  des  changements  de  cette  sorte  que  je  n*en  ai  pas 
jusqu'ici  rencontré  un  exemple.  »  (Voyez  note  et  fig.  3,)  Il  est 
nécessaire,  pour  accorder  a  cette  citation  Timportance  qu'elle 
mérite,  de  faire  encore  la  citation  suivante  (3)  :  c  La  position, 
i  origine  de  cette  artère  à  la  cuisse,  ou  sa  hauteur  est  un  sujet 
(l'une  grande  importance  pratique...  Afin  de  déterminer  ce  point 
avec  quelque  degré  d'exactitude,  ta  distance  entre  le  lieu  d'origine 
et  le  bord  inférieur  du  ligament  de  Poupart  (que  nous  avons  pris 
comme  ligne  de  dénmrcation  entre  les  portions  iliaque  et  fémorale 
du  tronc  artériel)  a  été  mesurée  dans  plusieurs  cas.  u  Les  détails 
de  cet  examen  sont  contenus  dans  le  tableau  (pages  A75  et  suiv. 
de  l'ouvrage  cité),  et  ce  qui  suit  en  est  un  extrait. 

(  Nombre  de  cas  détaillés  dans  le  tableau,  A31. 

»  La  fémorale  profonde  prenait  son  origine: 


(1)  Anaiomiê  des  artères,  p.  T6b  et  suiv. 

(2)  Op.  cit.,  p.  513. 
%3)  Op.  Cl/.,  p.  520. 
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Arièrea  de  la  classe  transsegmeniaire  : 

Iliaque  externe  avec  fémorale  commune. 
Fémorale  superficielle  avec  poplilée. 
Tibiale  postérieure  (1), 
Plantaire  interne  (abortive) . 


FiG.  4. 

'/      a.  Tibiale  postérieure  coupée. 

)      b.  Péronière  donnant  une  forte  branche  que  Ton  voit  se  subdiviser 

eu  deux  autres  se  distribuant  respectivement  au  moins  lon(f 

péronier  latéral  et  au  moins  court  péronicr  latéral.  La  péro- 

^      nière  fournissant  ainsi  à  la  région  externe  aussi  bien  qu'à  la 

rc'pion  postérieure  de  U  jambe. 


Artères  de  la  classe  œiastomotique  —  cerlaines  branches  des 
artères  : 

Ilio-lombaire. 
Fessière. 
Ischiaiique. 
Obturatrice. 
Epigastrique. 
Circonflexe  iliaque. 
Fémorale  profonde. 

Anastomotique  de  la  fémorale  superficielle. 
.    Poplitée,  c^est*à-dire  le  plexus  enveloppant  Tarticulation  du 

genou. 
Récurrentes  de  tibiale  antérieure  et  tibiale  postérieure. 
Malléolaires  de  tibiale  antérieure  et  tibiale  postérieure  et 

terminaison  de  péronière. 

Artère  de  la  classe  composée  : 
Tibiale  antérieure. 

(1)  J*ai  un  dessin  des  artères  tibiale  postérieure  et  péronière  venant  d'une  dissec- 
tion de  M.  C.  P.  Lanfordy  ex-étudiant  du  Middlescx  UospilaL  Dans  cet  exemple,  la 
tibiale  postérieure  donnait  seulement  un  faible  rameau,  tandis  que  la  péronière  se 
répandait  eu  quatorze  branches,  faisant  presque  la  contre-partie  du  spécimen  disséqué 
par  moi  et  représenté  par  la  iig.  2. 
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Il  y  a  une  difficulté  évidente  d'abstraire  les  artères  de  la  classe 
anastomotique,  car  elles  ont  rarement  ce  seul  caractère  et  distri- 
buent des  branches  musculaires  ou  nourricières  dans  leur  par- 
cours ;  quelques-unes  de  la  liste  ci-dessus  sont  manifestement 
plus  essentiellement  anaslomotiques  que  d'autres,  par  exemple, 
Tarière  obturatrice  :  j*ai  vu  ce  vaisseau  égaler  en  grandeur  la 
carotide  externe  à  tangle  de  la  mâchoire  dans  une  préparation 
d'un  cas  de  ligature  de  l'iliaque  externe  exposée  au  musée  du 
Guy's  Hospital.  On  pouvait  donc  en  conclure  que  sa  participation 
à  la  circulation  collatérale  était  considérable. 

Sir  Astley  Gooper  dit  dans  son  <c  Mémoire  sur  les  anastomoses 
des  artères  de  l'aine  (1)  »  : 

c  Les  principaux  agents  de  la  nouvelle  circulation  sont  Tartère 
fessière  avec  la  circonflexe  externe  ;  Tobturatrice  avec  la  circon- 
flexe interne;  l'iscbiatique  avec  l'artère  profonde;  et  l'artère 
obturatrice  reçoit  principalement  le  sang  de  l'artère  honteuse 
interne  quand  Tobluratrice  naît  de  l'épigastrique.  » 

Sir  Â.  Cooper  a  aussi  décrit  les  artères  anastomo tiques  qui 
dans  un  cas  de  ligature  de  la  fémorale  transmettaient  le  sang  aux 
parties  situées  au-dessous  de  la  ligature  de  la  manière  suivante  : 

«  La  première  artère  dérivée  descendait  le  long  de  la  face 
postérieure  du  fémur,  et  s'unissait  aux  deux  branches  articulaires 
supérieures  de  l'artère  poplitée. 

>  Le  second  nouveau  grand  vaisseau  naissant  de  la  profonde 
dans  la  même  région  que  le  premier  descendait  en  se  tenant  au 
côté  interne  du  muscle  biceps  s'unir  à  une  artère  delà  poplitée 
qui  se  distribuait  aux  muscles  jumeaux  ;  une  troisième  artère 
se  divisant  en  plusieurs  branches  descendait  avec  le  nerfsciatique 
derrière  l'articulation  du  genou  et  quelques-unes  des  branches 
s'unissaient  avec  les  artères  articulaires  inférieures  de  la  poplitée. 
avec  quelques  branches  récurrentes  de  ces  artères,  avec  des 
artères  allant  aux  jumeaux,  et  enfin  avec  l'origine  des  artères 
tibiale  antérieure  et  postérieure  (2).  » 

(1)  Med.'rhir.  Trant.,  vol.  IV,  p.  A31. 

(2)  Med,-chir.  Trans.,  vol.  H,  p.  25d.  «  Dissection  d'un  membre  sur  lequel  avait 
été  exécutée  ropéraUon  relaUve  à  Tanévrysme  de  la  poplitée.  » 

JOUn».    Dl    L*ARAT.   ET  DK  LA  PHTSlOL. — T.  X(187d).  2 
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AU  musée  du  Bartholomew's  Hospital,  se  trouve  la  préparation 
d'un  membre  où  la  fémorale  avait  été  liée  onze  ans  avant  la 
mort  (préparation,  F.  3).  Dans  ce  spécimen,  on  peut  voir  que  la 
circulation  collatérale  était  effectuée  par  les  anastomoses  de  bran* 
ches  de  la  profonde  et  de  la  sciatique  avec  les  artères  articulaires. 

Dans  le  musée  du  Collège  royal  des  chirurgiens  se  trouve  une 
préparation  semblable  (de  John  Hunter)  montrant  une  disposi- 
tion analogue. 

Liston  a  publié  un  dessin  de  la  circulation  collatérale  représen* 
tant  les  mêmes  faits. 

Â  quoi  correspondent  les  branches  surales  de  l'artère  poplitée  ? 
Probablement  aux  rameaux  des  récurrentes  des  artères  cubitale 
et  radiale  distribués  aux  muscles  des  couches  superficielles  de 
Tavant-bras  :  seulement  les  branches  surales  sont  dérivées  du 
tronc  principal. 

En  cherchant  à  classer  les  artères  des  extrémités  supérieures, 
nous  rencontrons  tout  d*abord  une  difficulté.  Les  rapports  de 
l'artère  au  membre  sont  compliqués  par  la  dérivation  faite  par 
les  artères  vertébrale  et  thyroïdienne  inférieure  pour  la  nutrition 
du  centre  nerveux  et  du  corps  thyroïde. 

Puis  de  nouveau  Tartère  axillaire-brachiale  présente  une 
exception  au  type»  les  branches  étant  fournies  séparément.  Au- 
dessous  du  coude,  cependant,  nous  rencontrons  la  division  en 
troncs  distincts  segmentaire  et  transsegmentaire  (Gg.  5).  Classées 
approximativement,  les  artères  de  l'extrémité  supérieure  se  divi* 
sent  ainsi: 

Artères  de  la  classe  segmentaire  : 

Axe  thyréoïdien  ou  tronc  commun  de  Tartère  thyréoldienne 

inférieure  et  de  la  scapulaire  supérieure. 
Axe  thoracique  ou  artère  acromio-thoracique. 
Sous-scapulaire. 
Circonflexe  postérieure. 
Humérale  profonde  et  collatérale  interne. 
Tronc  interosseux. 
Arcades  palmaires. 
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Artères  de  la  classe  trarissegmentaire  : 

Seconde  et  troisième  portion  de  la  sous-clavière. 

Portion  de  Faxillaire  au-dessous  de  Taxe  thoracique. 

Brachiale  au-dessous  de  l'origine  de  la  collatérale  interne. 

Radiale. 

Cubitale  proprement  dite,  c'est-à-dire  après     origine  du 

tronc  interosseux* 
Palmaire  superficielle  (abortive). 

Artères  de  la  classe  anastomotique  : 

Mammaire  interne. 

Branches  de  la  cervicale  transverse  et  de  l'humérale  trans- 
verse. 

Branche  de  Taxe  thoracique. 

T—      de  la  thoracique  alaire  (allant  aux  ganglions  de 
Taisselle). 

Branche  de  la  thoracique  inférieure. 

Plexus  formé  autour  du  coude  par  des  branches  de  l'humé* 
raie  profonde  et  de  la  collatérale  interne  des  anastomoti* 
ques  et  récurrentes  de  la  radiale»  de  la  cubitale  et  de 
Tinlerosseuse. 

Branches  terminales  de  Tinterosseuse  antérieure. 

Plexus  du  carpe. 

M.  Aston  Key  a  décrit  les  vaisseaux  qui,  dans  un  cas  de  liga- 
ture de  la  sous-clavière,  établissaient  la  circulation  collatérale, 
n  dit  : 

«  Il  serait  impossible  de  particulariser  tous  les  vaisseaux  s^ana- 
stomosant  qui  par  leurs  circuits  établissaient  une  communication 
entre  l'artère  sous-clavière  au-dessus  de  la  ligature  et  le  tronc 
asillaire  au-dessous  de  la  tumeur,  et  servaient  ainsi  à  restituer  au 
calibre  de  cette  dernière  sa  naturelle  grandeur,  mais  on  peut  les 
diviser  en  trois  groupes  : 

»  1.  Un  groupe  postérieur  formé  des  branches  supra-scapulaire 
et  scapulaire  postérieure  de  la  sous-clavière,  qui  s'an&stomosait 
avec  la  branche  infra-scapulaire  de  Taxillaire. 
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»  2.  Un  groupe  interne  produit  par  la  connexion  de  l'arlére 
mammaire  interne  d'une  part  avec  les  artères  thoracique  courte 
et  longue,  d'autre  part  avec  l'infra-scapulaire. 

>  3.  Un  groupe  moyen  ou  axillaire  qui  consiste  en  un  nombre 


FiG.  5.  —  Brachiale  se  divisant  en  radiale  et  cubi- 
tale, a,  c,  cette  dernière  fournissant  le  tronc  inter- 
osseux.  L'interosseuse  antérieure  b  donne  habituel- 
lement de  quinze  à  vingt  rameaux  qui,  après  avoir 
fourni  aux  muscles  des  couches  superficielle  et  pro- 
fonde de  la  région  antérieure  de  l'avant-bras,  per- 
forent le  ligament  interossseux  el  contribuent  à 
fournir  au  groupe  postérieur. 


de  petits  vaisseaux  dérivés  au-dessous  de  l'aisselle  de  branches 
delasous-clavièreet  traversant  cette  région  pour  aller  se  terminer 
ou  dans  le  tronc  principal  ou  plus  bas  dans  quelqu'une  des  bran- 
ches de  Taxillaire. 

>  L'agent  principal  de  restitution  du  tronc  axillaire  au-dessous 
de  la  tumeur  était  Tartère  infra-scapulaire  qui  communiquait 
librement  avec  les  branches  mammaire  interne,  supra-scapulaire 
et  scapulaire  postérieure  de  la  sous-clavière^  recevant  de  toutes 
un  tel  afflux  de  sang  qu'elle  en  éprouvait  une  dilatation  égale 
à  trois  fois  sa  grandeur  normale  (1).  » 

Nous  pouvons  maintenant  nous  occuper  de  passer  en  revue  les 
variétés  de  distribution  les  plus  importantes,  d'examiner  leur 
rapport  au  type,  et  de  vérifier  la  classification  proposée  par  la 
lumière  ainsi  jetée  sur  le  sujet. 

Nous  trouverons  que  dans  ces  parties  du  système  artériel  où  se 


(1)  Guy'i  HotpUM  fieparu^  1836,  vol.  I,  p.  64. 
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voit  la  disposition  typique  simple,  peu  de  variations  individuelles 
dans  le  mode  de  disposition  se  rencontrent,  le  cas'contraire  étant 
celui  où  les  artères  ne  se  distribuent  pas  de  même.  Ainsi  l'iliaque 
commune,  la  fémorale  commune  et  les  troncs  primaires  résultant 
de  leur  bifurcation  présentent  très-rarement  une  variété  de  carac- 
tère essentiel.  Dans  la  considération  actuelle  de  ces  vaisseaux, 
des  détails  anatomiques  d'un  grand  intérêt  pratique  pour  le 
chirurgien  ont  peu  d'importance,  comme,  par  exemple,  leur 
longueur,  la  position  de  leur  origine  et  leur  lieu  de  division. 

Il  y  a  une  des  branches  secondaires  —  Tobturatrice  —  dont 
la  disposition  est  si  variable  qu'elle  exige  une  notion  spéciale*  Il 
a  été  montré  que  l'obturatrice  est  un  vaisseau  anastomotique  im- 
portant et  forme  un  élément  essentiel  du  circuit  collatéral  (1).  La 
variation  en  question  consiste  dans  le  passage  de  cette  branche 
anastomotique  d'un  tronc  segmentaire  à  un  tronc  transseg- 
mentairepar  où  se  trouve  établie  une  anastomose  entre  une  artère 
segmentaire  et  une  artère  transsegmentaire  au  lieu  de  l'être  entre 
deux  artères  segmentaires. 

Sur  3&1  cas  observés  par  M.  Quain  (2)  l'obturatrice  dérivait 
W  fois  de  riliaque  interne  (3),  103  fois  de  l'épigas trique,  6  fois 
de  l'iliaque  interne  et  en  même  temps  de  l'épigaslrique  par  deux 
racines,  et  6  fois  de  Tiliaque  externe. 

Une  variation  d'un  caractère  semblable  se  rencontre  dans  le 
rapport  des  artères  fémorale  et  profonde.  Il  a  été  observé  que 
quand  la  branche  descendante  de  la  circonflexe  externe  de  la 
profonde  manque,  les  branches  musculaires  de  la  fémorale  super- 
ficielle sont  plus  larges  que  de  coutume,  et  aussi  loin  que  va  ma 
propre  expérience  la  branche  additionnelle  naît  le  plus  souvent 
de  la  partie  inférieure  du  vaisseau^  en  opposition  avec  Tanasto- 
motique.  Ainsi  le  plexus  articulaire  autour  de  Tarliculation  du 
genou  perd  sa  communication  avec  la  circonflexe  externe ,  ra- 
meau de  la  profonde  segmentaire,  mais  en  forme  une  avec  la 
fémorale  superficielle. 

(1)  Voy.  p.  17. 

(2)  Op.  ca.,p.  AA7. 

(3)  La  docteur  Redfern  a  décrit  une  variété  remarquable  et  très-rare  ;  TépigM- 
trique  et  l'obturatrice  naifsaient  de  l'iliaque  interne  par  un  tronc  commun. 
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Dans  Fartère  de  rextrémité  supérieure,  nous  trouvons  des  con- 
ditions analogues  pour  l'origine  à  la  troisième  portion  de  la 
sous-clavière  des  artères  cervicale  transverse  et  humérale  trans- 
verse, ou  pour  Torigine  commune  du  dernier  de  ces  deux  vais- 
seaux et  de  la  mammaire  interne.  Les  proportions  observées  dans 
lesquelles  l'obturatrice  naît  directement  ou  indirectement  de 
Tiliaque  externe  sont  d'une  approximation  sérieuse  avec  les  pro- 
portions dans  lesquelles  Tartère  scapulaire  postérieure  (cervicale 
transverse)  naît  d'une  manière  immédiate  de  la  sous-clavière  au 
lieu  de  naître  du  tronc  commun  de  Tartère  thyréoïdienne  inférieure 
et  de  la  scapulaire  supérieure. 

Suivant  les  observations  de  M.  Quain  que  nous  venons  de  citer, 
Tobturatrice  naissait  de  Tiliaque  externe  dans  11&  cas  sur  361  ; 
tandis  que  la  scapulaire  postérieure  naissait  de  la  sous-clavière 
au-dessus  du  muscle  scalène  antérieur  dans  101  cas  sur  298  (1)  • 

L'artère  poplitée  parait  peu  sujette  à  variation.  Elle  se  divise 
occasionnellement  au-dessus  mais  jamais  au-dessous  du  lieu 
habituel. 

Les  branches  terminales  de  la  poplitée  varient  considérable- 
ment quant  à  leur  grandeur  relative.  La  particularité  de  distri- 
bution la  plus  intéressante  est  celle  d'un  tronc  tibio-péronier 
fournissant  la  tibiale  antérieure  au  lieu  de  la  tibiale  postérieure  ; 
par  où  la  disposition  est  rendue  analogue  à  la  disposition  normale 
du  tronc  interosseux  commun  à  Tavant-bras  (2).  Une  ressem- 
blance de  plus  dans  la  disposition  de  la  péronière  et  de  la  tibiale 
antérieure  avec  celle  des  artères  interosseuses  se  trouve  dans 
d'autres  cas,  comme  par  exemple  quand  une  très-faible  tibiale 
antérieure  est  renforcée  par  la  péronière  à  la  partie  inférieure  de 
son  parcours.  Il  est  cependant  plus  commun  de  voir  la  péronière 
renforcer  la  tibiale  postérieure  plutôt  que  la  tibiale  antérieure. 
Relativement  à  la  péronière  elle-même,  M.  Quain  remarque  (3) 
que  :  c  une  diminution  de  grandeur  de  l'artère  péronière  est  de 
rare  occurrence  en  comparaison  avec  les  cas  contraires.  » 


(1)  Op,  ciL,p.  176. 

(2)  Voy.  flg.  6. 

(3)  Op.  cit. y  p.  5âi, 
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Ainsi  se  trouve  indiquée  une  plus  grande  tendance  de  la  part 
des  artères  segmentaires  à  prendre  la  fonction  de  transmission^ 
que  de  la  part  des  artères  transsegmentaires  d  distribuer  des 
branches  nourricières  aux  parties  traversées  J*^ 


FiG.  6.  —  Dia^pramme  de  la  dissection  d'un  spécimen 
de  péronière  et  de  tibîale  antérieure  ayant  un  tronc 
commun,  cette  disposition  se  rapprochant  de  celle  du 
tronc  inlerosseux  commun  de  Tayant-bras.  Ainsi 
prenant  a,  la  tibiale  postérieure^  comme  représen- 
tant la  cubitale  après  qu'elle  a  fourni  le  tronc  inter- 
osseux h;  a*  VanoiUmo^vê^  comme  représentant 
la  radi&le;  6'  représente  la  branche  interosseose 
antérieure,  et  y,  la  tibiale  antérieure,  représente 
rioterosweuse  postérieure. 


Il  peut  être  utile  de  faire  actuellement  une  ou  deux  remarques 
de  plus  au  sujet  des  artères  péronière  et  tibiale  antérieure.  Il  ne 
peut  y  avoir  de  doute  sur  la  nature  segmentaire  de  l'artère  pé- 
ronière, ses  nombreuses  branches  et  sa  grande  proximité  de  Tos 
démontrent  suffisamment  ce  point,  prouvé  aussi  par  l'analogie 
avec  l'interosseuse  antérieure  de  Tavant-bras. 

La  tibiale  antérieure  a  cependant  été  comparée  à  la  radiale; 
Cruveilhier  dit  :  «  La  tibiale  antérieure  correspond  à  la  portion 
de  la  radiale  située  à  Tavant-bras  (i).  i  Or  la  position  de  la 
tibiale  antérieure  correspond  bien  mieux  avec  celle  de  l'inte- 
rosseuse postérieure  de  l'avant-bras.  Quelle  est  donc  l'artère  qui 
dans  la  jambe  représente  la  radiale  et  pourquoi  la  disposition  ar- 
térielle de  la  jambe  différerait-elle  de  celle  de  Tavant-bras?  Pour 

(1)  AmUama»  dneriptihe,  p.  758, 
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répondre  à  celte  question,  je  ferai  observer  que  l'analogue  de  la 
radiale  est  probablement  la  grande  anastomoiique  de  la  fémo- 
rale; car  chez  les  singes,  quadrumanes,  l'artère  située  sembla^ 
blement  à  V anastomotiqiie  humaine  passe  au  pied,  la  tibiale 
antérieure  étant  faible  et  sa  distribution  limitée  à  la  jambe  (1). 

Cette  circonstance  que  la  portion  phalangienne  du  pied  est  chez 
l'homme  moins  développée  que  la  portion  correspondante  de  la 
main,  peut  rendre  compte  du  caractère  abortif  du  second  tronc 
transsegmen taire  dans  la  jambe  de  l'homme,  et  du  transfert  de 
sa  fonction  à  un  vaisseau  segmentaire;  en  d'autres  termes,  jie  la 
fusion  d'éléments  transsegmen taires  avec  des  éléments  segmen- 
taires,  laquelle  fusion  produit  l'artère  composée  tibiale  anté- 
rieure. L'accroissement  de  dimensions  de  la  péronière  aux  dépens 
de  la  tibiale  postérieure  est  un  rapprochement  vers  une  condition 
semblable  à  celle  de  la  tibiale  antérieure,  c'est-à-dire  d'une  artère 
composée. 

La  condition  rudimentaire  des  phalanges  du  pied  peut  aussi 
expliquer  l'absence  d'une  seconde  arcade  artérielle  plantaire  ;  et 
cette  explication  semble  plus  en  conformité  avec  les  faits  que  celle 
proposée  par  Gruveilhier  dans  la  remarque  suivante  :  Première- 
ment, c  les  artères  de  la  face  dorsale  de  Ja  main  >;  secondement^ 
«  la  forme  creuse  voûlée  de  la  plante  du  pied  met  l'arcade  plan- 
taire à  Tabri  de  la  compression,  à  laquelle  l'arcade  palmaire  est 
sujette  par  suite  de  la  forme  aplatie  de  la  main  »• 

Il  n'est  pas  dans  l'objet  de  ce  mémoire  de  s'occuper  de  l'artère 
sous-clavière  relativement  aux  modifications  de  su  distribution 
avant  que  cette  artère  arrive  au  point  où  elle  devient  à  propre- 
ment parler  l'artère  de  l'extrémité  supérieure.  L'appel  fait  &  la 
distribution  artérielle  par  le  système  nerveux  et  le  corps  thyréoîde 
compliquent,  ainsi  que  nous  l'avons  déjà  dit  (voy.  p.  18),  les 
rapports  de  la  première  partie  de  ce  vaisseau.  La  sous-clavière, 
tant  qu'elle  est  recouverte  par  le  muscle  scalène  antérieur  et  après 
l'avoir  dépassé,  appartient  cependant  à  l'extrémité  supérieure 
avec  les  caractères  d'une  artère  transsegmentaire.  Le  point  le 

(1)  Le  docteur  G.  M,  Humphrey  compare  la  tibiale  antérieure  avec  la  radiale.  — 
Ohsùrvations  tur  les  memttres  des  animaux  vertébrés.  Cambridge,  1860. 
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plus  important  à  noter  est  la  fréquente  occurrence  d'une  seule 
branche  anaslomotique  (voy.  p.  12),  la  scapulaire  postérieure 
c  ordinairement  »  rameau  de  l'axe  thyréoldien  (segmentaire)  ; 
offrant  ainsi  une  disposition  analogue  à  l'origine  de  l'obturatrice 
provenant  de  l'iliaque  externe,  ainsi  que  nous  l'avons  décrit  au 
même  passage  de  ce  Mémoire.  Beaucoup  moins  fréquemment,  — 
daos  un  cas  seulement  sur  37  1/2, —  il  y  a  une  seconde  branche, 
et  une  troisième  ne  se  rencontre  qu'une  fois  sur  181  (1). 

L'artère  axillaire  est  sujette  à  une  variation  de  disposition  qui 
rapproche  son  caractère  de  celui  que  j'ai  décrit  comme  typique, — 
c'est-à-dire  qu'elle  bifurque»  et  pour  nous  servir  des  expressions 
deM.  Quain,  c  au  lieu  de  se  continuer  en  qualité  de  tronc  indi- 
viduel et  de  fournir  des  rameaux  par  intervalles  aux  parties 
situées  dans  son  voisinage,  elle  se  divise  en  deux  fortes 
branches  >. 

Le  tableau  d'observations  de  M.  Quain,  sur  les  artères  axil- 
laires,  contient  c  un  exposé  de  606  cas,  dont  270  pour  le  côté 
droit,  et  236  pour  le  côté  gauche.  51  fois  l'axillaire  se  divisait  en 
deux  branches  de  cette  sorte,  une  fois  sur  10  ». 

((  Dans  la  majorité  (28)  des  cas  dernièrement  mentionnes,  la 
seconde  branche  insolite  était  entièrement  égale  en  largeur  au 
tronc  continué  (brachial),  et  donnait  généralement  naissance  à  la 
sous-scapulaire,  aux  deux  circonflexes  et  aux  deux  branches  pro- 
fondes. De  telle  sorte  que  la  particularité  consistait  en  ce  que 
les  vaisseaux  que  nous  venons  de  nommer  naissaient  par  une 
commune  origine  au  lieu  de  naître  à  de  plus  ou  moins  grands 
intervalles  de  Faxillaire  et  des  divisions  brachiales  de  l'artère 
principale  (2).  > 

Dans  15  des  28  exemples  restant  c  de  division  élevée»,  la 
radiale  était  la  branche,  dans  7  c'était  la  cubitale,  et  dans  i 
rinterosseuse  (3). 

L^artère  brachiale  se  divisant  au-dessus  du  coude  dans  64  cas 

(i)  Quain,  Op.  cit,,  p.  130. 

(2)  Op.  cit.,  p.  226. 

(3)  Les  remarques  laites  plus  haut  (p.  20)  rendent  inutile  de  revenir  ici  sur  les 
braoehes  profondes  de  la  brachiale. 
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sur  A81  (1),  donnait  la  radiale  dans  &6  cas,  la  cubitale  dans  12, 
Tinterosseuse  dans  3.  Ainsi  la  branche  dérivée  du  tronc  axillaire* 
brachial  était  la  radiale  dans  160  cas,  la  cubitale  dans  19  et  Tin» 
terosseuse  dans  &•  De  là,  il  semblerait  que  la  radiale  serait  le 
tronc  transsegmen taire  surajouté. 

Une  autre  circonstance  curieuse  en  relation  avec  l'artère 
radiale  est  que  s'il  y  a  des  vasa  aberrantia^  longs  et  faibles 
vaisseaux  nés  de  l'axillaire  ou  de  la  brachiale^  ils  viennent  le  plus 
souvent  s'unir  à  la  radiale  (fig.  7).  Cette  relation  constante  des 


FiG.  7.  —  Diagramme  d'un  vas  aberrans. 

vasa  aberrantia  à  la  radiale  en  fait  probablement  l'élément 
anastomotique  de  l'humérale  profonde  déplacée  en  avant.  On  a 
vu  la  radiale  et  la  cubitale  naître  de  l'axillaire  par  un  tronc  com- 
mun qui  se  divisait  à  l'articulation  du  coude  en  ces  deux  vais- 
seaux transsegmentaires,  alors  que  toutes  les  branches  segmen- 
taires  du  bras  et  de  l'avant-bras  étaient  fournies  par  un  autre 
tronc  commun  (Gg.  8). 
Cette  trés-remarquable  et  rare  variété  démontre  que  l'artère 


(i)  Qp.ctr.,p.  261. 
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cubitale  interosseuse  doit  être  considérée  comme  un  tronc 
commun  à  l'interosseuse  et  à  la  cubitale  proprement  dite,  car,  en 
fait,  elle  renferme  les  éléments  des  troncs  segmentaires  et 
transsegmentai res  et  sert  à  montrer  que  Tartère  interosseuse 
représente  un  tronc  segmentaire. 

La  branche  de  la  radiale  qui  doit  d'abord  être  considérée  est  la 
palmaire  superBcielle,  son  réel  caractère  que  j*ai  essayé  d'indiquer 
est  celui  d'un  tronc  segmentaire  aboriif.  L'irrégularité  de  son 
mode  de  terminaison  conGrme  cette  idée.  285  observations  faites 


Fi«.  8.  —  DiacTftmme  de  la  fl|p.  1,  pi.  33^  de  Tou- 
vrafe  de  Quain  sur  les  artères,  montrant  une  divi- 
sion élevée  de  la  brachiale.  Une  des  branches  a,  se 
divise  au  pli  du  coude  en  la  radiale  et  la  cubitale  a'a'  ; 
l'autre  b  donne  «  presque  toutes  les  branches  déri* 
vées  habituellement  de  l'azillaire  et  de  la  brachiale  » 
et  «  eUe  se  termine  comme  l'interosseuse  » . 


par  M.  Quain  (1)  sur  Télat  de  cette  artère  ont  donné  les  résultats 
suivants  :  dans  l&l  cas  elle  ne  dépassait  pas  les  muscles  du 
pouce,  dans  65  elle  se  terminait  à  l'arcade  superficielle,  et  dans 
27  fournissait  une  ou  plusieurs  branches  digitales^ 

Dn  exemple  d'anastomose  exagérée  d'un  tronc  segmentaire 
ayec  un  tronc  transsegmentaire  est  offert  par  le  renforcement  de 
la  radiale  par  l'interosseuse,  anastomose  semblable  a  celle  résultant 
du  renforcement  de  la  tibiale  antérieure  par  la  péronière.  Cru- 

(1)  Op.  cU.f  p.  323. 
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veilhier  (1)  dil  :  c  De  même  que  la  péronièi^e  donne  souvent 
naissance  à  l'artère  dorsale  du  pied,  de  même  Tinterosseuse 
donne  parfois  naissance  à  la  portion  carpienne  de  la  radiale  y  • 

La  distribution  du  troue  cubito-inlerosseux  n'exige  qu'une  ou 
deux  remarques.  La  branche  m^Jeane  de  Tinterosseuse  antérieure, 
ou  Vartère  médiane  comme  on  la  nomme  quand  elle  est  forte, 
est  un  autre  exemple  de  développement  d'une  artère  segmentaire 
suppléant  à  l'insuffisance  d'une  artère  transsegmentaire.  L'artère 
médiane  n'est  pas  seulement  l'artère  satellite  du  nerf  médian, 
comme  on  le  croit  généralement,  elle  est  aussi  la  branche  nourri- 
cière fournie  par  l'inlerosseuse  segmentaire  à  la  couche  superfi- 
cielle des  muscles  de  l' avant-bras.  Quand  les  branches  de  renfort 
sont  fournies  par  celte  artère,  elles  viennent  probablement  du 
tronc  interosseux  lui-même,  mais  je  ne  puis  sur  ce  point  me 
prononcer  avec  certitude.  Je  ne  connais  aucune  autre  déviation 
importante  delà  disposition  habituelle  ayant  rapport  à  la  question 
ici  discutée.  ' 

Les  divers  modes  de  terminaison  à  la  main  de  la  radiale  et  de 
la  cubitale  ne  présentent  pas,  autant  que  je  sache,  de  particu- 
larités essentielles  demandant  une  notice  spéciale  relativement 
aux  idées  que  j'ai  avancées.  Une  circonstance  qui  mérite  néan- 
moins d'être  notée,  c'est  l'existence  à  la  main  de  deux  arcades 
palmaires  coïncidant  avec  celle  de  deux  troncs  purement 
transsegmentaires,  tandis  qu'au  pied  il  n'y  a  qu'une  arcade  plan* 
taire  et  une  artère  purement  transsegmentaire. 

Je  dois  maintenant  revenir  à  certains  vaisseaux  des  extrémités 
supérieure  et  inférieure  qui  s'anastomosent  et  dont  on  n'a  pas 
jusqu'ici,  me  semble-t-il,  déterminé  la  vraie  position,  ce  sont  les 
vaisseaux  appelés  artères  articulaires  du  coude  et  du  genou. 
Les  belles  gravures  de  Scarpa  (2)  montrent  comment  les  artères 
situées  au-dessus  de  la  ligne  de  flexion  rejoignent  celles  situées  au- 
dessous  des  branches,  —  relativement  faibles,  qui  sont  envoyées 
à  l'articulation  elle-même,  —  comment  les  récurrentes  de  la 

il)  Op.  cit.,  p.  759. 

(2)  Voy.  pi.  i,  III,  VI,  VII,  SuWAneuritma  rifiessioni  ed  otservazioni  AnatamicO' 
Chirurgiche, 
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radiale,  de  la  cubitale,  de  Tinlerosseuse  postérieure  du  bras  rejoî* 
gnent  les  artères  profonde  et  anastomoiique^  comment  les 
récurrentes  de  la  tîbîale  antérieure  et  de  la  tibiale  postérieure  de 
la  jambe  rejoignent  les  articulaires  inférieures,  et  celles-ci  à  leur 
tour  les  articulaires  supérieures  de  la  poplitée. 

Cette  disposition  n'a-t-elle  pas  quelque  rapport  avec  la  nature 
du  mouvement  propre  à  ces  articulations,  à  Textréme  flexion  dont 
elles  sont  capables  et  qu'elles  exécutent  si  souvent? 

Une  flexion  extrême  doit  contrarier  le  cours  du  sang  suivant 
le  tronc  principal.  Ceci  est  aisément  prouvé  pour  l'extrémité 
supérieure,  car  si  le  coude  est  fléchi  de  façon  a  former  un  angle 
aigu,  le  pouls  devient  imperceptible  au  poignet.  En  cas  de  flexion 
subite,  il  se  produirait  une  tension  dangereuse  sur  les  parois  de 
Tartère  principale  s'il  n*y  avait  des  vaisseaux  auxiliaires  pour 
la  dériver  (1).  De  plus,  Tafflux  de  sang  aux  régions  inférieures 
n*est  pas  arrêté  quoiqu'il  puisse  en  être  diminué,  parce  que  les 
artères  récurrentes  sont  devenues  tributaires  des  troncs  dont  elles 
semblent  provenir  (2)  Nous  avons  ainsi  un  exemple  de  la  disposi- 

(1)  H.  Savory  prouve  par  des  expériences  concluantes  que  les  artères  sont  norma- 
leinent  dans  un  état  de  tension  longitudinale  constante.  Il  dit  :  «  La  preuve  que  cet 
état  naturel  des  artères  est  en  relation  avec  les  modiftcaUons  toujours  variées  d'ex- 
tension et  de  direction  auxquelles  elles  sont  assujetties  par  les  mouvements  du  corps, 
et  qne,  par  lui,  la  liberté  et  la  sufllsance  de  la  circulation  est  assurée  en  toute  cir- 
constance, est  fournie  par  ce  fait  que  les  artères  les  plus  tendues  sont  ceUes  qui  sont 
le  plus  affectées  par  les  mouvements  de  leur  région  »  (p.  10).  Et  p.  14,  M.  Savory 
dit  :  V  Un  état  de  tension  n^est  donc  en  aucune  façon  particulier  aux  vaisseaux  san- 
guins, tous  les  tissus  sujets  à  fléchir  sont  plus  ou  moins  tendus,  les  uns  constamment, 
les  antres  occasionnellement.  Pour  quelques-uns  cela  n'est  pas  dû  à  la  propriété  phy- 
liqoe  d'élasticité.  Mais  la  tension  caractéristique  des  vaisseaux  est  constante  et  due 
à  Télaslicité  seule.  De  plu»,  elle  dépasse  de  beaucoup  celle  de  tous  les  autres  tissus, 
parce  que  ce  sont  des  tubes  dont  la  liberté  dans  toute  condition  de  mouvement  et  de 
position  doit  être  maintenue.  »  , 

X.  Savory  igoute  cependant  dans  une  note  de  la  page  12  :  et  II  est  bien  connu  que 
quand  le  coade  est  fléchi  à  angle  aigu  le  pouls  devient  imperceptible  au  poignet  ;  et 
no  effet  semblable  sur  la  circulation  de  la  région  inférieure  est  produit  par  une  extrême 
flexion  du  genou.  Ce  lait  est  important  et  probant  du  but  que  remplit  la  tension  des 
vaisseaux.  »  —  On  the  Shape  of  Transvend  Wounds  of  Ihe  Blood  Vessels  in  re/o- 
liom  to  Uieir  Physhlogy, 

(2)  M.  Ernest  Hart  a  introduit  une  méthode  de  traiter  les  anévrysmes  de  la  po- 
plitée et  d'antres  artères  par  la  simple  flexion  de  l'articulation  du  genou  ou  du  coude 
suivant  le  cas.  Par  la  méthode  de  flexion  de  M.  Hart^  le  calibre  des  artères  est  maté- 
nellement  diminué  au  point  de  flexion  et  cela,  ajouté  à  l'angle  suivant  lequel  le  tube 
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lion  produite  pour  un    afflux  continu,   analogue   au  double 
système  de  veines  assurant  le  retour   ininterrompu  du  sang, 


Pic.  9.  >-  Schéma  de  la  distribution  artérielle  typique 

dans  les  membres. 

a,a.  Vaisseaux  uniformes  directs  de  transmission. 

*,i.  Vaissemx  dirisés  pour  la  nutrition. 

e,c.  Vaisseaux  de  ooojondion  établissant  un  drcuit  collatéral. 


disposition  servant  à  maintenir  sous  des  conditions  variables 
l'uniformité  de  la  fonction* 


artériel  flexible  est  plié^  produit,  sans  absolument  Tarréter,  une  diminution  du  cou-- 
rant  si  considérable  qu'elle  conduit  au  dépét  de  couches  coagulées,  laminées,  concen- 
triques, et  par  conséquent  la  pression  du  sang  sur  les  parois  du  sac  est  en  même 
temps  diminuée.  C'est  du  moins  à  ces  circonstances  que  M.  Hart  altribue  principale- 
ment le  succès  de  cette  méthode  de  traitement.  Treize  cas  de  guérison  ont  été  rap- 
portés par  lui  et  d'autres  depuis  le  jour  où  il  produisit  le  premier  cas  devant  la  Société 
médico-chirurgicale  (vol.  XLIl,  p.  205,  of  the  Transactions,  1859).  Voyes  aussi 
Lancet,  3  septembre  1859;  8  février  1862,  et  le  volume  nouveau  des  Transactions 
médico^hirwrgicales)* 
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le  plan  de  la  distribution  artérielle  ayant  été  décrit  comme 
présentant  des  canaux  directs  et  uniformes  de  transmission ,  des 
canaux  tortueux  et  subdivisés  de  nutrition,  et  des  vaisseaux  de 
conjonction  établissant  le  circuit  collatéral  (voyez  fig.  9),  nous 
devons  tout  d*abord  chercher  quel  est  le  but  réalisé  par  une 
pareille  disposition. 

Une  rapidité  et  une  température  voulue  ainsi  qu'une  conti* 
nuité  de  nutrition  convenable  paraissent  être  les  conditions  prin- 
cipales auxquelles  satisfont  les  dispositions  spéciales  de  distri- 
bution que  nous  avons  passées  en  revue.  Il  peut  être  utile  de  dire 
quelques  mots  des  deux  premières  de  ces  conditions,  la  rapidité 
et  la  température. 

Des  tubes  droits  uniformes  offrent  un  minimum  de  résistance, 
le  sang  perd  donc  aussi  peu  que  possible  de  sa  vitesse. 

Des  tubes  en  zigzag  et  qui  se  divisent  augmentent  la  résistance, 
et  de  plas  l'accroissement  de  surface  de  section  diminue  la 
vitesse. 

Le  frottement  dans  des  tubes  droits  des  dimensions  dont  nous 
nous  occupons  en  ce  moment  est  si  peu  affecté  par  la  longueur 
de  ces  tubes  que  la  fraction  du  frottement  total  due  à  cet  élément 
peut  être  négligée;  en  d'autres  termes,  examinant  comment  il 
arrive  que  le  pouls  est  à  si  peu  près  synchrone  dans  toutes  les 
artères,  cela  tient  à  ce  que  toute  intention  ou  tout  but  pratique 
les  troncs  transsegmentaires  peuvent  être  regardés  comme  étant 
sans  longueur;  de  sorte  que  chaque  segment  peut  être  considéré 
comme  s'il  était  réellement  à  la  même  distance  du  cœur. 

Lfô  tubes  droits  (1)  transmettent  le  sang  aux  parties  distantes 
avec  une  très-faible  perte  de  vitesse  originelle,  empêchent  ainsi 

(1)  £a  tenant  compte  du  fait  exposé  par  M.  Savory,  de  la  tension  longitudinale 
eoostaote  des  vaisseaux  sanguins,  nous  voyons  qu'un  état  tortueux  des  artères  nor- 
malement droites  doit  constituer  un  symptôme  d'une  très-grande  importance.  Gela 
doit  indiquer  dans  certaines  circonstances  une  altération  inquiétante  de  nutrition 
menaçant  spécialement  Tintégrité  de  la  circulation  cérébrale.  Une  altération  de  nu-* 
trition  agissant  sur  les  tissus  artériels  leur  permet  de  céder  à  la  pression  du  sang^  et 
ainsi  les  artères  s'allongent  et  deviennent  nécessairement  tortueuses.  Une  radiale 
tortueuse  peut  indiquer  un  système  artériel  mal  nourri,  —  un  système  artériel  mal 
nourri  indique  la  faiblesse  des  artères  cérébrales  —  et  par  suite  de  faiblesse  des 
artères  cé^nUes,  possibilité  d'apoplexie  et  de  paralysie. 
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la  perte  de  chaleur  par  le  sang  ;  et  par  conséquent  les  régions  les 
plus  éloignées  sont  maintenues  à  une  température  qui  est  peu 
au-dessous  de  celles  qui  sont  les  plus  voisines  du  cœur. 

Les  tubes  segmentaires  se  subdivisant  et  diminuant,  en  divi- 
sant le  sang  lui  permettent  de  communiquer  sa  chaleur  aux  tissus 
traversés,  et  en  outre  rendent  l'alimentation  du  système  capil- 
laire plus  constante  et  uniforme  et  moins  susceptible  d'être  troublée 
par  des  causes  perturbatrices  temporaires. 

Par  exemple,  Poiseuille  trouva  que  Finfluence  de  violents  mou- 
vements respiratoires  était  moins  perceptible  dans  une  branche 
musculaire  de  la  crurale  d'un  cheval  que  dans  la  carotide  (1). 

II  semblerait  donc  que  l'artère  segmentaire  e3t  un  appareil  in- 
termédiaire entre  le  tronc  direct  et  le  système  capillaire,  par 
lequel  le  flux  du  sang  est  régularisé  ou  égalisé  dans  les  vaisseaux 
les  plus  voisins  du  système  capillaire,  et  que  le  retard  observé 
par  les  physiologistes  dans  les  capillaires  n'est  pas  produit  sou- 
dainement,  mais  par  anticipation  dans  les  artères  segmen- 
taires (2). 


(1)  «  Nous  remarquerons,  en  outre,  en  nous  renfermant  dans  l'expérience  a^  11, 
que,  lorsque  de  violents  efforts  respiratoires  ont  lieu,  les  différences  de  hauteurs  dues 
i  rinspiration  et  à  respiration,  présentées  par  le  rameau  de  la  crurale,  sont  à  la 
vérité  un  peu  plus  grandes  que  dans  le  cas  où  les  mouvements  respiratoires  ont  lieu 
dans  l'état  normal,  mais  ces  hauteurs  n'offrent  pas  les  énormes  différences  que  pré- 
sentèrent les  hauteurs  données  dans  les  mêmes  circonstances  par  Thémodynamomètre 
placé  sur  la  carotide.  »  Journal  de  physiol.  de  Magendie  t.  VIII,  p.  272. 

(2)  Sachant  que  mon  collègue  le  docteur  Burdon  Sauderson  était  engagé  dans  des 
expériences  physiologiques  relatives  à  la  circulation  du  sang,  je  lui  communiquai  les 
faits  analomiques  ci-dessus  exposés,  et  il  eut  l'obligeance  de  me  remettre  la  note 
suivante  qu'il  m'a  donné  l'autorisation  de  publier  ici  : 

«  L'importance  physiologique  des  laits  ci-dessus  relatés,  relatifs  à  la  disposition 
anatomique  et  à  la  distribution  des  artères  des  membres,  vient  de  l'hypothèse  qu'il 
est  nécessaire,  pour  le  maintien  d'une  nutrition  saine,  que  dans  toutes  les  artères  de 
distribution  la  circuUtion  soit  également  rapide  quel  que  soit  l'éloignement  du  cœur 
de  l'artère  elle-même  ou  des  régions  nourries  par  elle.  La  vérité  de  cette  hypothèse 
peut  i  peine  être  mise  en  question,  car  la  quantité  de  sang  nécessaire  pour  la  nu- 
trition doit  évidemment  être  la  même  dans  toutes  les  régions  du  corps  pourvu  que 
les  tissus  comparés  «oient  de  la  même  nature.  Pour  ce  qui  regarde  les  artères  d'or- 
ganes de  structure  différente,  il  est  possible  que  ce  principe  ne  s'applique  pas;  on 
peut  bien  supposer  que  de  même  que  la  circulation  capillaire  de  tiuus  différents 
montre  des  différences  matérielles  de  disposition,  de  même  les  artères  qui  y  aboutis- 
sent charrient  le  sang  d'une  façon  très-différente  en  rapport  avec  l'aire  de  leurs 
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En  résumé,  comme  conclusion,  le  tronc  principal  se  subdivise 
(fig.9)  en  une  artère  de  transmission  au  segment  éloigné,  et  une 

Rdioas,  c*est-à-dire  avec  des  "vilesses  très-différentes.  Ceci  cependant  n'a  pas  en- 
core élé  vérifié  par  rexpérimentation. 

n  Dans  les  pages  précédentes,  il  a  été  montré,  relativement  à  la  disposition  des 
artères  des  membres,  que  l'artère  principale,  après  avoir  fourni  une  forte  Branche  inrès 
de  son  ongine  pour  la  nutrition  des  régions  adjacent  es,  continue  son  cours  originel 
par  une  artère  sans  divisions  destinée  à  porter  le  sang  aux  régions  les  plus  éloignées. 
L'elTet  de  cette  disposition  sur  la  circulation  du  membre  peut  être  considérée  :  l**  re- 
lativement à  la  vitesse  du  courant  artériel,  2^  relativement  à  sa  pression  ou  tension* 
Au  sujet  de  la  vitesse,  on  sait  que  (à  l'exception  de  l'aorte)  toute  artère  en  se  divisant 
est  représentée  par  des  branches  dont  la  somme  des  calibres  est  plus  grande  qne  le 
le  calibre  du  tronc,  et  que  cette  disparité  croît  avec  le  nombre  des  divisions,  de  sorte 
que  Taire  totale  du  système  artériel  dans  ses  ramifications  ultimes  est  énormément 
pins  grande  que  celle  de  Taorte.  C'est  pourquoi,  en  tant  que  dans  un  système  de 
tubes  divisés  la  vitesse  du  courant  est  égale  ù  la  quantité  de  sang  qui  y  entre  et  en 
sort  divisée  par  le  calibre  ou  la  somme  des  calibres  des  artères  qui  composent  ce 
lystème  ;  il  est  évident  que  dans  une  artère  qui  se  divise  fréquemment,  la  perte  de 
vitesse  doit  être  rapide  et  d'une  façon  correspondante.  Dans  une  artère  qui  ne  se 
divise  pets  du  lotu,  la  vitesse  peut,  ou  rester  la  même,  ce  qui  arrive  si  le  calibre 
reste  le  même,  ou  augmenter  si  le  calibre  diminue,  ou  diminuer  si  Taire  de  la  sec- 
tion de  Tarière  augmente.  Comme  dans  Tarière  «  transsegmentaire  »  d'un  membre 
faire  de  section  est  pour  tout  point  de  son  parcours  la  même,  il  suit  que,  pendant  ce 
parcours,  le  courant  garde  la  vitesse  qu'il  avait  à  Torigine. 

»  L'effet  des  divisions  des  artères  retardant  le  courant  artériel  est  bien  démontré 
par  les  expériences  de  M.  Cbauveau,  de  Lyon,  qui  a  réussi  à  déterminer  la  vitesse 
du  mouvement  du  sang  charrié  par  les  artères  avec  une  beaucoup  plus  grande 
exactitude  que  ne  Tavait  pu  jusqu'ici  tout  autre  expérimentateur.  Il  trouva  que, 
tandis  que  dans  la  carotide  le  sang  était  propulsé  à  la  vitesse  d'environ  52  cen- 
timètres par  seconde,  à  chaque  contraction  des  ventricules,  le  mouvement  le  plus 
rapide  produit  dans  la  faciale  ne  dépassait  pas  17  centimètres  par  seconde.  Aucune 
expérience  n'a  été  faite  jusqu'à  présent  pour  comparer,  dans  des  artères  non  divisées, 
la  vitesse  du  courant  aux  deux  extrémités  de  ces  artères. 

»  La  pression  du  courant  sanguin  dans  la  circulation  artérielle  est  affscUSe  par  des 
conditions  si  nombreuses  et  si  compliquées  que  c'est  un  des  problèmes  les  plus  diffl- 
dlea  de  la  mécanique  animale  d'en  déterminer  l'effet  avec  précision.  On  peut  cepen- 
dant dire  d'une  façon  générale  que  la  pression  du  sang  dans  une  artère  dépend  : 
1®  de  la  force  avec  laquelle  le  sang  est  envoyé  à  tergo  dans  l'artère  ;  2^  de  la  résis- 
lance  qu'éprouve  dans  son  parcours  la  colonne  de  sang  de  la  part  des  canaux  où  elle 
circule.  Cette  résistance  est  produite  par  les  artères,  les  capiliaires  et  les  veines,  mais 
à  on  beaucoup  plus  haut  degré  par  les  capillaires  que  par  toute  autre  partie  du 
système  vasculaire.  Dans  une  artère  sans  divisions,  même  de  dimensions  considé- 
rables, l'obstacle  à  la  progression  du  sang  est  si  faible  relativement  à  la  somme  de^ 
résistances  opposées  à  la  circulation,  que  la  différence  entre  les  pressions  manifestéeg 
au  commencement  et  à  la  fin  de  cette  artère  doit  être  si  petite  qu'elle  ne  oeut  avoir  la 
pbis  légère  importance  pratique.  » 
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autre  pour  la  nutrition  et  la  calorification  du  segment  le  plus 
proche  :  Tartëre  de  transmission  est  disposée  de  façon  à  satisfaire 
aux  conditions  liydrauliques  d*un  parcours  rapide  du  sang,  lui 
conservant  ainsi  sa  température  initiale  ;  Tartère  nourricière  est 
disposée  de  façon  à  diviser  le  sang,  à  le  livrer  avec  une  vitesse 
diminuée  au  système  capillaire  et  à  lui  permettre  de  céder  une 
partie  de  sa  chaleur  aux  tissus  du  segment.  Les  vaisseaux  com- 
muniquant servent  à  maintenir  une  alimenlation  continue,  à 
assurer  un  effet  uniforme  au  milieu  de  conditions  variables. 


OfiSERVATlONS  COMPARATIVES 

SUR 

LA  MOELLE  DES  OS 

Par  H.  Ch.   MOBIN. 


SUR  QUELQUES  MODIFICATIONS  ÉVOLUTIVES  DE  LA  MOELLE. 

On  sait  que  la  moelle  fœtale  ou  rouge  doit  sa  coloration  à  ce 
qu^elle  est  composée  en  grande  partie  de  médullocelles  avec  une 
petite  quantité  de  matière  amorphe.  Les  médullocelles,  qui  for- 
ment environ  les  huit  dixièmes  de  la  masse  du  tissu  avec  les 
vaisseaux,  autant  qu'on  peut  le  calculer.  L'accumulation  de  ces 
éléments  avec  les  vaisseaux  et  une  petite  quantité  de  matière 
amorphe,  a  pour  résultat  Tapparition  d'une  masse  de  coloration 
(Voyez  Comptes  rendus  et  Mém.  de  la  Société  de  biologie^  1865). 
Sur  les  avortons  et  les  nouveau-nés,  il  n'est  pas  rare  de  trouver 
dans  la  moelle  diaphysaire  des  cristaux  aciculaires  très-fins,  soit 
isolés,  soit  groupés  en  forme  de  bissacs  à  extrémités  plus  ou  moins 
renflées,  comme  en  offrent  certains  sels  calcaires  (carbonate, 
urate,  oxalate,  etc..)  et  soit  lisses,soit  dépassées  par  des  aiguilles 
saillantes. 

Cette  moelle  ainsi  constituée  est,  petit  à  petit,  par  suite  des 
phasesdu  développement,  remplacée  par  une  moelle  soit  de  colo- 
ration grisâtre,  très-transparente,  gélatiniforme,  soit  adipeuse^ 
ainsi  que  cela  survient  dès  l'enfance  dans  les  points  d^ossification 
epiphysaire.  Ce  passage  de  la  première  variété  à  la  seconde  est 
dû  à  ce  que  la  substance  amorphe  interposée  aux  médullocelles 
augmente  dans  certaines  conditions  d'une  manière  dispropor- 
tionnée par  rapport  aux  médullocelles;  de  telle  sorte  que  dans  la 
moelle  gélatiniforme  on  trouve  les  médullocelles  écartées  les 
unes  des  autres  par  une  grande  quantité  de  la  substance  homo- 
gène demi-transparente.  Cette  substance  est  hyaline,  sans  granules 
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et  resserrée  par  l'acide  acétique  sur  le  lapin,  avant  d'être  pâlie 
par  cet  agent.  C'est  là  probablement  ce  qui  Ta  fait  comparer  à  la 
mucosine  par  quelques  auteurs  allemands. 

Chez  rhomme,  quand,  dans  les  os  longs  hypertrophiés  ou 
racbitiques,  la  moelle  rouge  est  molle  et  pulpeuse,  de  consistance 
de  gelée  de  groseille,  cette  matière  amorphe  devient  en  effet  un 
peu  striée  au  contact  de  Tacide  acétique,  comme  le  mucus;  mais 
elle  pâlit  bientôt  en  devenant  homogène.  Sur  Thomme  et  le  chien, 
elle  est  toujours  finement  grenue  et  plus  ou  moins  d'un  individu 
i  l'auti'e.  Chez  tous,  elle  est  molle,  un  peu  glutineuse. 

La  moelle  gélatiniforme  (Gosselin  et  Regnauld)  peut  avoir 
tantôt  une  coloration  grisâtre,  tantôt  une  coloration  jaunâtre 
presque  demi-transparente.  Dans  le  cas  où  elle  est  grisâtre,  cela 
tient  à  ce  qu'il  n'y  a  pas  ou  presque  pas  de  cellules  adi|)euses 
entre  les  autres  éléments,  tandis  que  lorsqu'elle  est  jaunâtre,  cela 
tient  à  ce  que  les  médullocelles  écartées  les  unes  des  autres  par  la 
substance  précédente,  sont  accompagnées  de  vésicules  adipeuses. 
Kn  aucun  cas,  il  n'est  exact  de  dire  avec  Frey  que  par  sa  struc-» 
ture  la  moelle  rouge  rappelle  le  tissu  des  granulations  des  plaies 
et  la  moelle  gélatineuse  le  tissu  muqueux. 

Quand  cette  réplétion  adipeuse  a  lieu  avant  que  les  cellules 
soient  devenues  le  centre  d'une  génération  fibrillaire,  cette  géné- 
ration n'a  pas  lieu  et  la  cellule  adipeuse  manque  des  fibres  laoïi- 
neuses  qui  en  portent  dans  les  autres  régions  du  corps. 

Sur  les  amputés  et  sur  les  suppliciés,  lorsque  la  moelle  n'est 
pas  encore  durcie  par  le  refroidissement,  elle  est  opaline,  demi- 
transparente  avec  une  teinte  rosée  plus  ou  moins  prononcée.  Elle 
tranche  par  cette  teinte  et  par  sa  demi-transparence  sur  le  ton 
jaune  plus  mat  du  tissu  adipeux  sous-cutané  et  intermusculaire. 
Sa  consistance  est  à  peu  près  la  môme  que  celle  du  beurre,  mais 
elle  est  un  peu  glutineuse.  Chaque  incision  en  fait  échapper  au 
noins  6  à  8  grosses  gouttes  d'une  huile  fluide  comme  l'huile  de 
pied  de  bœuf,  incolore  et  transparente;  cette  moelle  devient  opa- 
que en  se  refroidissant. 

Dans  cette  variété  de  moelle,  la  matière  amorphe  disparait,  et 
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les  fibrilles  de  la  Irame,  ainsi  que  les  méduDocelles,  sont  repous- 
sées et  connprimées  entre  les  vésicules  adipeuses,  ce  qui  les  rend 
alors  difficiles  a  voir.  Mais  dans  les  cas  de  passage  de  la  moelle  à 
rélat  gélalinifornfie  par  suite  d*émacialion,  ou  de  retour  à  l'état 
rouge  par  suite  d'inflammation  de  la  moelle,  ou  de  la  présence 
d'une  tumeur  de  l'os  ou  dans  le  canal  médullaire,  la  matière 
amorphe  réapparaît,  et  les  médullocelles  deviennent  de  nouveau 
/isibles  ou  même  deviennent  plus  nombreuses  qu'elles  n'étaient. 

Il  existe  une  grande  différence  de  texture  entre  la  moelle  deve- 
nue ainsi  riche  en  vésicules  graisseuses  et  le  tissu  adipeux,  de- 
puis les  batraciens,  les  reptiles,  les  oiseaux,  jusqu'à  l'homme. 
Dans  la  première,  les  cellules  sont  simplement  juxtaposées  avec 
interposition  de  méilullocelles,  etpar  placesavec  persistance  encore 
de  la  matière  amorphe.  Mais  les  cellules  adipeuses  ne  sont  pas 
disposées  ici  en  lobules  séparés  les  uns  des  autres  par  des  cloisons 
formées  de  fibres  lamineuses  comme  dans  le  tissu  adipeux.  De  là 
cette  consistance  pâteuse,  cette  mollesse  du  tissu  et  plus  de  faci- 
lité à  rompre  les  vésicules  graisseuses  que  dans  le  tissu  adi- 
peux. 

Ce  passage  à  l'état  adipeux  des  cellules  fibro-plastiques  de  la 
trame  fibrillaire  de  la  moelle  a  lieu  surtout  dans  certains  os,  de 
préférence,  si  Ton  peut  dire  ainsi,  à  certains  autres.  Très-fré- 
quemment, par  exemple,  on  trouve  des  sujets  dont  tous  les  os 
longs  sont  remplis  de  moelle  de  la  variété  jaune  ou  adipeuse,  tan- 
dis que  le  corps  des  vertèbres  et  le  sternum  restent  remplis  de 
la  variété  rouge,  plus  molle,  moins  pâteuse  que  la  précédt^nte. 
Ordinairement,  les  os  de  la  voûte  du  crâne  sont  également  rem- 
plis d'une  moelle  rougeâtre  dans  leur  diploé,  tandis  que  les  os 
longs  contiennent  une  moelle  graisseuse  jaune.  Il  faut  noter  aussi 
que  la  vascularite  est  relativement  moindre  dans  la  moelle  grais* 
seuse  que  dans  la  moelle  de  coloration  gélatiniforme  ou  dans  la 
moelle  de  coloration  rouge. 

Ces  différences  de  la  moelle  d'un  os  à  l'autre  chez  un  même 
sujet  doivent  être  notées  et  étudiées  avec  soin.  Les  extrémités  des 
os  longs,  la  rotule,  los  iliaque  et  parfois  aussi  le  sacrum  mêmei 
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sont  également,  sur  l'adulte  et  surtout  les  vieillards,  remplis  de 
moelle  graisseuse  jaune  sale,  demi-tjransparente.  Dans  les  épi« 
physes  des  jeunes  sujets,  et  parfois  des  adultes,  dans  les  os 
sésarooïdes  cette  moelle  graisseuse  est  ordinairement  incolore, 
tout  à  fait  translucide.  Les  coupes  montrent  alors  des  vésicules 
adipeuses,  jusque  dans  les  plus  petites  aréoles,  qu'elles  remplissent 
et  dans  lesquelles  elles  deviennent  élégamment  polyédriques  par 
pression  réciproque  ou  restent  sphériques,  avec  alors  interposition 
des  autres  éléments  de  la  moelle.  Toujours ,  du  reste,  on  voit  ce 
tissu  directement  contigu  à  la  substance  osseuse  sans  interposi-* 
tionde  tissu  cellulaire.  Cette  disposition  est  déjà  tout  à  fait  déve-* 
loppée  dans  les  aréoles  médullaires  des  points  osseux  des  extré- 
mités des  os  longs,  dès  qu'ils  sont  larges  de  1  centimètre  environ, 
non  encore  soudés  a  la  diaphyse  sur  les  enfants  et  divers  jeunes 
animaux  ;  il  en  est  ainsi  bien  que  la  moelle  de  la  diaphyse  ait 
encore  la  constitution  de  la  moelle  rouge  (1). 

Lorsque  la  moelle  qui  offrait  une  coloration  jaune  vient  à  s'en- 
flammer, elle  prend  une  coloration  rouge  intense,  ce  qui  est  dû 
à  la  multiplication  des  médulJocelles  d*une  part  (Verneuil,  Sur 
les  cellules  du  tissu  médullaire  des  os  et  sur  leur  état  dans  l'ostéo- 
myélite^ Comptes  rendue  et  Mémoires  de  la  Société  de  biologie j 
Paris*  1852,  in*8,  p.  66),  et  à  la  disparition  de  la  graisse  des 
vésicules  d^autre  part.  En  allant  des  parties  saines  vers  les  parties 
enflammées,  on  rencontre  graduellement  des  médullocelles  de  plus 

(1)  Dans  les  autres  circonstances,  riea  n'est  plus  renxarquable  que  la  simplicité 
de  texture  de  la  moelle.  Elle  montre,  sous  le  microscope,  les  aréoles  osseuses  comme 
le  canal  des  os  longs,  sur  le  fœtus  comme  sur  Tadulte^  pleins  de  médullocelles  nu- 
cléaires et  cellulaires,  accumulées  directement,  contiguës  les  unes  aux  autres  et  à 
Tos;  on  peut  voir  comment  elles  sont  séparés  isolément  ou  par  groupes,  par  une 
quantité  variable  d'un  âge  ou  d'un  sujet  à  l'autre,  de  matière  amorphe  hyaline  par 
les  capiliâii'68  et  pari  a  rame  délicate  des  libres  laroineuses  quand  elle  existe.  Quand 
les  vésicules  adipeuses  ne  prédominent  pas  encore,  elles  sont  élégamment  distribuées 
dans  le  tissu  piécédent  qui,  entre  ces  cellules  est  réduit  à  l'état  de  couches  plus 
minces  que  ne  sont  épaisses  les  vésicules  et  dans  lesquelles  les  médullocelles  restent 
nettement  aperci  tables.  Mais  nulle  part  on  n'y  trouve  comme  partie  constituante  uu 
liquide,  bien  que  sa  pvébonce  soit  encore  admise  par  quelques  auteurs  modernes 
(Kôlliker);  quant  aux  gouttes  huileuses  libres,  elles  ne  s'y  voient  pas  non  plus,  en 
dehors  des  cas  de  destruction  morbide  de  la  paroi  propre  des  vésicules  adipeuses. 
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en  plus  nombreuses  et  réciproquement,  on  voit  la  graisse  diminuer 
dans  les  vésicules  adipeusesi  s*y  réduire  à  Tétat  de  gouttelettes 
dans  un  liquide  hyalin  pendant  que  la  même  paroi  se  plisse. 

Il  existe  des  conditions  dans  lesquelles  cette  inflammation 
arrive  a  un  tel  degré  d'intensité  que  les  méduUocelles  cessent  de 
recevoir  des  matériaux  aptes  à  leur  rénovation  moléculaire  con- 
tinue. Alors  la  moelle  se  ramollit  et  se  liquéfie  ;  alors  aussi  elle 
s'écoule  de  l'extrémité  des  os  fracturés  ou  amputés.  Lorsqu'on 
examine  ce  liquide,  on  n'y  renconlre  absolument  que  des  granu- 
lations moléculaires  en  suspension,  quelquefois  des  méduUocelles 
de  la  variété  noyau  qui  ne  se  sont  pas  liquéfiées,  et  toujours  des 
gouttes  d'huile;  car  cette  liquéfaction  amène  le  passage  à  Tétat 
liquide  de  la  paroi  des  vésicules  graisseuses,  et  par  suite  les 
gouttes  d'huile  deviennent  libres.  C'est  toujours  là  un  fait  grave, 
ainsi  que  cela  a  été  signalé  pour  les  fractures  en  V  (Gosselin)  des 
os  longs  et  dans  certaines  autres  conditions  pathologiques,  comme 
les  amputations  suivies  des  accidents  dits  de  l'infection  puru- 
lente. 

Une  autre  particularité  assez  importante,  c'est  que  parfois  la 
moelle  passe  de  l'état  graisseux,  soit  a  l'état  rouge  qui  persiste 
dans  les  vertèbres,  le  sternum  et  chez  le  fœtus,  soit  à  l'état  gélati- 
niforme,  par  suite  de  la  présence  d'une  tumeur  dans  le  voisinage 
de  l'os. 

L'état  rouge  avec  une  consistance  pulpeuse  non  diffluente,  que 
prend  la  moelle,  est  toujours  frappant  lorsqu'il  survient  dans  tout 
le  canal  des  os  longs  de  l'adulte.  Outre  les  circonstances  mention- 
nées plus  haut,  on  le  rencontre  sur  l'adulte  dans  les  cas  de  très- 
grosses  tumeurs  osseuses,  cartilagineuses  ou  renfermant  à  la  fois 
des  deux  tissus  et  des  masses  formées  de  myéloplaxes,  de  médul- 
locelles,  etc.,  adhérentes  au  fémur^  au  tibia,  etc.  (1). 


(i)  Ainii  de  Tétat  adipeux  la  moelle  peut  repaeser  à  l'état  de  moeUe  rouge  chez 
l'idalte  par  multiplication  des  méduUocelles  et  augmentation  de  la  quantité  de  ma- 
tière amorphe,  avec  diminuUon  du  nombre  des  vésicules  adipeuses^  sans  état  inflam' 
naloire  ni  vascularisation  exagérée^  soit  dans  toute  la  longueur  de  Tos,  soit  seule- 
BBBot  au  niveau  de  la  tumeur  qui  lui  adhère. 
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Indépendamment  de  ces  derniers  éléments  des  variétés  cellule 
et  noyaux  libres  qui  s*y  trouvent  alors  en  quantité  innombrable, 
on  peut  néanmoins  y  voir  encore  des  cellules  adipeuses  éparses, 
soit  ovoïdes  ou  sphériques,  soit  rendues  irrégulières  par  résorption 
d' une  pa  rlie  de  leu  contenu. 

DBS  MÉDULLOCELLES. 

On  sait  que  les  médullocelles  (1)  sont  des  cellules  présentant 
3eux  variétés  toujours  coexistantes  caractérisées ,  l'une  par  sa 
forme  de  cellule  pW\ne y  spbérique  ou  sphéroîJale,  finement  gra* 
nuleuse  autour  d'un  noyau  rond,  à  contour  foncé,  avec  ou  sans 
nucléole,  et  Taulre  par  sa  forme  de  noyaux  libres  semblables  au 
nucléus  intra-cellulaire.  La  moelle  des  os  longs  comme  celle  du 
tissu  spongieux  en  renferment.  Mais  ces  éléments  sont  d'autant 
plus  nombreux  qu'il  y  a  moins  de  cellules  adipeuses  dans  la 
moelle.  Aussi  sur  l'adulte  on  en  voit  davantage  dans  la  moelle 
des  vertèbres  du  sternum  ou  des  cellules  du  diploé  que  dans  un 
même  volume  du  tissu  médullaire  des  os  longs.  Il  y  en  a  beau- 
coup plus  dans  la  moelle  des  fœtus  et  des  jeunes  sujets  que  dans 
celle  des  adultes.  Du  reste,  chez  ces  derniers,  leur  quantité  varie 
avec  les  sujets;  elle  est  plus  grande  chez  ceux  dont  la  moelle  est 
rougeâtre  ou  gélalîniforme  que  chez  ceux  où  elle  est  ferme  et  jau- 
nâtre, par  .suite  de  la  présence  d'une  grande  quantité  de  vésicules 
adipeuses.  Le  même  fait  s'observe  sur  tous  les  mammifères,  dans 
les  os  à  moelle  des  oiseaux,  des  reptiles  et  des  batraciens. 

Dans  les  végétations  des  tumeurs  blanches  qui  ont  pour  point 
de  départ  le  tissu  médullaire  de  l'os  déjà  en  partie  détruit,  on 
trouve  quelquefois  des  médullocelles  soit  cellules  soit  noyaux 

(i)  Médullocelles  (Littré  et  Robin,  Dictionnaire  de  médecine ,  par  Nytten.  iO«  édi- 
tion, Paris,  1855,  in-8,  p.  786,  de  MeduUa,  moelle,  cellule.  Cellules  méduUairei). 
U  n'existe  de  description  de  ces  éléments  que  Tabrégé  contenu  dans  ce  dictionnaire; 
c'est  pourquoi  je  publie  aujourd'hui  celle-ci  :  voyez  aussi  Ch.  Robin,  Sur  Vexitlence 
de  deux  etyèces  nouvelles  d'éléments  anatomiques  qui  se  trouvent  dans  le  canal  nié- 
■  duUaire  des  os  {Comptes  rettdus  et  Mémoires  de  la  Société  de  bioL  Paris,  1849, 1. 1, 
p.  149).  Cellules  ou  globules  médullaires  et  noyaux  libres  médullaires  (Ch«  Robin  « 
Tableaux  d*anatomie.  Paris,  1850,  in-4%  7^  tab.  n»  A  et9«  lab.  n«»  20  et  21).. 
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libres.  Ces  éléments  sont  empalés  dans  une  quantité  plus  ou 
moins  considérable  de  matière  amorphe  granuleuse,  toujours 
accompagnés  de  noyaux  embryo-plastiques,  de  corps  fusiformes 
£bro-plastiques,  et  quelquefois  de  myéloplaxes. 

On  en  rencontre  fréquemment  aussi,  mais  toujours  comme  élé- 
ments accessoires,  dans  la  portion  adhérente  à  l'os  des  tumeurs 
fibreuses,  des  tumeurs  principalement  formées  de  corps  fusi- 
formes fibro-plastiques,  des  tumeurs  à  myéloplaxes.  On  en  voit 
également  dans  les  canalicules  de  productions  osseuses  acciden- 
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telles,  sans  connexion  avec  les  os  normaux,  et  dans  les  espaces 
aréolaires  ou  dans  les  canalicules  médullaires  de  Tépaisseur 
ou  du  centre  de  quelques  tumeurs  cartilagineuses.  Enfin,  ces 
éléments,  de  Tune  ou  de  l'autre  variété,  constituent  la  partie 
essentielle  de  certaines  tumeurs  peu  communes,  qui,  partant  de 
la  moelle  des  os,  envahissent  le  tissu  osseux^  puis  les  tissus  mous 
voisins.  Plus  grisâtres,  plus  rouges  ou  plus  blanches  que  le  tissu 
normal  de  la  moelle,  selon  les  cas,  ces  tumeurs  offrent  une  con- 
sistance analogue  ou  un  peu  plus  ferme  que  celle  de  cette 
dernière. 

Il  importe  de  savoir  que,  dans  des  conditions  tout  a  fait  nor- 
males, surtout  chez  les  fœtus  et  les  jeunes  sujets,  c'est  quelquefois 
la  variété  noyau  libre  qui  remporte  sur  les  médulocelles  de  la  va* 
riété  cellule,  et  d'autrefois  c'est,  l'inverse.  Il  est  des  cas,  en  effet, 
où  l'on  ne  trouve  presque  uniquement  que  des  noyaux  et  peu  de 
cellules,  fait  qui  se  rencontre  alors  dans  tous  les  os,  tandis  que, 
ordinairement,  les  cellules  l'emportent  en  nombre  sur  les  noyaux 
libres.  Je  n'ai,  du  reste,  constaté  ce  fait  que  sur  Thomme;  chez 
les  animaux,  il  y  a  peu  de  différences  entre  la  quantité  relative 
des  cellules  et  celle  des  noyaux  libres.  De  la  particularité  précé*- 
dente  résulte,  pour  la  préparation,  de  grandes  variétés  d'aspect 
d'un  sujet  à  l'autre,  surtout  lorsqu'il  arrive  que  ces  noyaux  sont 
presque  tous  irréguliers. 

Le  corps  des  médullocelles  est  susceptible  de  se  détruire  assez 
promptement  lorsque  commence  la  putréfaction  de  la  moelle;  de 
telle  sorte  parfois  après  avoir  vu  sur  un  os  frais  les  médullocelles 
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de  la  variété  cellule  très-nombreuses,  on  ne  trouve  le  lende- 
main, ou{)eu  de  jours  aprës^  que  des  noyaux  libres,  car  ceux-ci 
résistent  beaucoup  plus  à  cette  destruction.  Il  faut  tenir 
compte  de  ce  fait  lorsqu'il  s'agit  de  déterminer  en  quelle  propor^ 
tion  existent  comparativement  les  deux  variétés  de  cette  espèce 
de  cellule. 

Le  volume  de  ces  éléments  de  la  variété  cellule  est  à  peu  près 
celui  des  leucocytes,  c'est-à-dire  0"",010  à  0"",016;  quelques 
cellules,  mais  qu'on  ne  trouve  qu'en  moindre  nombre,  offrent 
jusqu'à  0'°'° ,018.  Dans  la  variété  des  noyaux  libres'  (et  ceux  aussi 
que  renferment  les  cellules),  le  diamètre  est,  en  moyenne,  celui 
des  hématies.  Mais  on  en  trouve  qui  ont  seulement  O^'.OOA, 
0»»,005,  et  d'autres  qui  ont  0"",008.  Chez  le  mouton  et  le  che- 
vreuil, la  plupart  des  cellules  ont  0"",010;  chez  le  bœuf,  on  en 
trouve  de  plus  grandes  assez  communément.  Les  noyaux  ont  de 
6  à  7  millièmes  de  millimètre,  rarement  8  millièmes. 

Leurs  dimensions  sont  souvent  égales  en  tous  sens,  et  puis  on 
en  trouve  qui  sont  moitié  moins  épaisses  que  larges;  elles  sont 
rarement  un  peu  allongées,  et  plus  rarement  encore- ovoïdes. 
Chez  les  animaux,  les  ruminants  en  particulier,  la  forme  est 
généralement  plus  sphérique,  sur  certains  sujets  presque. toutes 
les  cellules  sont  sphériques,  sur  d'autres  la  plupart  sont  ordinai- 
rement un  peu  polyédriques.  Généralement  ces  formes  se  trou- 
vent en  proportions  à  peu  près  égales.  Les  noyaux  libres  sont 
^phériques,  rarement  leurs  bords  sont  dentelés,  et  il  ne. faudrait 
pas  prendre  pour  des  irrégularités  les  granulations  qui  adhèrent 
souvent  à  leur  surface.  11  est  rare,  chez  l'adulte,  d'en  trouver 
d'un  peu  polyédriques  on  de  légèrement  ovoïdes,  car  on  ne  peut 
confondre  avec  eux,  ainsi  qu'on  le  verra  plus  loin,  les  noyaux 
embryo-plastiques  ovoïdes,  qui  leur  sont  quelquefois  mélangés 
chez  les  jeunes  sujets.  Cependant,  il  est  des  fœtus  sur  lesquels 
on  voit  beaucoup  de  noyaux  libres  élre  un  peu  polyédriques, 
moins  réguliers  et  plus  petits  qu'à  l'ordinaire.  En  même  temps 
on  remarque  alors  que  leur  contour  est  foncé  et  leur  centre 
clair. 
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Sans  être  assez  mous  pour  se  déformer  par  contact  réciproque, 
ces  éléments  n'offrent  pourtant  pas  autant  de  consistance  que 
beaucoup  d'autres,  et  Ton  peut  les  aplatir  entre  les  lames  de 
verre,  puis  les  voir  reprendre  peu  à  peu  leur  volume  et  leur  forme 
ordinaires. 

La  plupart  des  cellules  sont  assez  transparentes,  légèrement 
grisâtres,  à  bords  pâles,  mais  nets  ;  quelques-uns  pourtant  offrent 
une  coloration  foncée,  noirâtre  ou  teintée  de  jaune«brun.  Plus 
loin,  en  traitant  de  leur  structure,  je  reviendrai  sur  la  cause  de 
cette  particularité.  Les  noyaux  sont  plus  foncés  que  les  cellules, 
leurs  bords  surtout  sont  noirâtres. 

L'acide  acétique  gonfle  légèrement  les  cellules,  les  pâlit  beau- 
coup et  peu  à  peu  les  dissout,  mais  il  faut  pour  cela  que  l'acide 
arrive  très-concentré  sur  elles  et  que  l'action  soit  prolongée  plu- 
sieurs heures,  autrement  la  masse  devient  seulement  plus  trans- 
parente. Les  noyaux  ne  sont  pas  attaqués  par  cet  agent,  qui  rend 
leur  contour  plus  net  qu'il  n'était,  et  le  resserre  un  peu  ;  il  est 
très-rare  qu'il  y  détermine  Tapparence  d'une  incîsure  sur  l'un  des 
eôtés  de  son  contour.  L'acide  chlorhydriquc  les  attaque  un  peu 
moins  que  l'acétique,  mais  il  [)k\\i  les  noyaux  presque  autant  que 
la  cellule.  L'acide  sulfurique  tes  gonfle  et  les  rend  transparentes 
presque  instantanément,  et  flnit  par  les  dissoudre  tout  à  fait. 
L'ea.u  ne  pâlit  et  ne  gonfle  que  fort  peu  ces  cellules,  elle  ne  déter- 
mine aucun  mouvement  brownien  de  leurs  granules  et  ne  modifie 
pas  leur  état  grenu.  Je  reviendrai  plus  loin  sur  des  caractères 
distinctifs  plus  nets  entre  les  leucocytes  et  les  médullocelles. 

Structure  des  médullocelles.  Chaque  médullocelle  de  la  variété 
cellule  se  compose  d'un  corps  de  cellule  et  d'un  noyau.  Il  n'est 
pourtant  pas  très-rare  de  trouver  des  cellules  qui  manquent  de 
noyau.  On  en  voit,  mais  moins  communément,  qui  offrent  deux 
noyaux. 

Une  particularité  de  structure  donne  à  ces  cellules  un  aspect 
particulier;  elle  consiste  en  ce  que  sur  beaucoup  de  médullocelles 
un  gros  noyau.  (0"", 008)  se  trouve  dans  une  petite  cellule 
(0*",010).  La  circonférence  de  celle-ci  est  alors  presque  con- 
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ligué  à  la  surface  du  noyau,  et  il  existe  peu  de  granulations 
entre  elles  deux.  Ces  faits  sont  fréquents  chez  le  mouton  et  le 
chevreuil.  On  trouve  d'autre  part,  et  presque  aussi  souvent,  uk 
petit  noyau  (0"",00â  à  O'^'^jOOS  )  dans  une  grande  cellule 
(0"",012,  ©""jOlô,  0"",018)  ;  enfin,  dans  la  moyenne  des  cas, 
le  volume  du  noyau  est  en  rapport  avec  celui  de  la  cellule.  Dans 
ces  deux  circonstances,  il  existe  toujours  une  assez  grande  quan- 
tité de  granulations  entre  la  périphérie  de  la  cellule  et  la  surface 
du  noyau.  Ces  granulations  sont  quelquefois  plus  abondantes  ou 
plus  volumineJses  près  du  noyau  que  d»ns  le  reste  de  la  masse. 
Il  leur  arrive  d*ètre  plus  foncées,  plus  grosses  et  plus  nombreuses 
qu'à  l'ordinaire.  Alors  la  cellule  a  une  teinte  brune  j-iunàtre,  bien 
plus  foncée  que  la  majorité  des  autres  cellules.  Ce  fait  est  commun 
chez  le  mouton,  moins  chez  le  bœuf,  moins  encore  chez  le  che- 
vreuil, dont  les  cellules  sont  généralement  pâles  et  très-finement 
granuleuses. 

Il  est  assez  commun  de  trouver  des  médullocelles  de  la  variété 
cellule  dans  lesquelles  le  noyau,  au  lieu  d*ètre  au  centre,  se 
trouve  placé  sur  un  des  côtés  du  corps  de  la  cellule  ou  même  sail- 
lant à  sa  surface. 

Eu  somme,  à  part  la  transparence  et  moins  de  variations  de 
volume  et  de  forme  d*un  sujet  à  Tautre  chez  les  animaux  domes- 
tiques, ces  cellules  diffèrent  peu  de  celles  de  même  espèce  qu'on 
trouve  chez  Thomme.  Chez  le  bœuf  et  le  cheval,  on  en  trouve 
pourtant  un  certain  nombre  qui  sont  plus  grosses  que  sur  les 
autres  animaux,  et  en  môme  temps  plus  arrondies,  un  peu  plus 
pâles  et  moins  granuleuses. 

Les  cellules  qui  n  ont  pas  de  noyau  sont  remarquables,  en  gé- 
néral, par  la  présence  d'un  nombre  assez  considérable  de  granu- 
lations volumineuses  qui  les  rendent  souvent  plus  foncées  que  les 
autres  cellules. 

Le  noyau  inclus  dans  la  cellule  et  les  noyaux  libres  ont  la 
même  structure;  ils  sont  composés  d'une  masse  plus  foncée  que 
celle  de  la  cellule,  parsemée  à  peu  près  également  partout  de 
très-fines  granulations,  ce  qui  concourt  ù  les  rendre  moins  trans^» 
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parents,  et  contenant  en  outre  de  trois  à  huit  granulations  un  peu 
plus  grosses^  à  contour  net  et  foncé.  Cel1es<i  sont  assez  commu- 
nément  voisines  de  la  périphérie  du  noyau  plutôt  que  situées 
vers  sa  partie  centrale.  Chez  les  animaux  et  assez  souvent  sur 
Thomme,  le  noyau  est  très-rond,  à  contour  net^  à  granulations 
peu  distinctes,  comme  empâtées,  cohérentes  dans  la  masse  du 
noyau,  qui  alors  semble  plus  homogène  que  granuleux. 

On  observe  cependant,  au  centre  d'un  petit  nombre  de  noyaux 
des  médulIocelleSy  une  ou  deux  granulations  plus  grosses  que 
les  autres,  à  centre  plus  brillant,  à  contour  plus  foncé,  représen* 
tant  manifestement  un  nucléole.  Mais  les  éléments  qui  offrent 
celle  particularité  ne  se  rencontrent  pas  chez  tous  les  sujets  et 
sont  toujours  fort  peu  nombreux  à  Tétat  normal,  tandis  que  c'est 
Tinverse  dans  les  tumeurs  qui  en  renfermentt 

Dans  quelques  tumeurs,  ce  sont  presque  exclusivement  des 
Doyaux  libres  qu'on  voit  naître  et  se  développer*  Les  cellules  sont 
fort  peu  nombreuses  à  côté  de  la  quantité  de  noyaux  qu'on  ob- 
serve. Ces  derniers  sont  semblables  à  ceux  de  la  moelle  normale; 
toutefois,  dans  celles  qui  ont  pris  l'aspect  encéphalolde,  il  est 
commun  d'en  trouver  un  assez  grand  nombre  qui  sont  hyper- 
trophiés et  dépassent  les  dimensions  normales  ou  du  moins  d'en 
voir  beaucoup  qui  atteignent  des  dimensions  qui  ne  sont  qu'ex« 
ceptionnelles  à  l'état  normal.  Ceux-là  offrent  un  contour  plus 
régulier  qu'à  l'état  sain,  et  atteignent  un  diamètre  de  8  à  12  miU 
liâmes  de  millimètre  environ.  Il  y  a  souvent  un  à  deux  nucléoles 
dans  ces  noyaux  volumineux.  Ces  nucléoles  sont  petits,  à  centre 
brillant,  à  contour  net  et  foncé,  et  se  développent  à  mesure  qu^a 
lieu  l'hypertrophie  des  noyaux. 

Si  l'on  excepte  quelques  particularités  secondaires  relatives  à 
la  transparence  et  à  la  forme  plus  ou  moins  sphérique,  ou,  au 
contraire,  un  peu  anguleuse,  on  est  frappé  de  la  ressemblance 
que  présentent  les  mcduUocelles,  tant  nucléaires  que  cellulaires,  • 
depuis  les  batraciens  jusqu'à  l'homme,  y  compris  les  oiseaux,  tels 
que  les  gallinacés,  etc. 

lest  commun,  quand  les  tumeurs  à  méduUocelIes  sont  grosses 
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et  anciennes,  de  trouver  les  cellules  hypertrophiées  au  point  d'at- 
teindre près  du  double  de  leur  diamètre  habituel.  Elles  devien* 
nent  en  même  temps  un  peu  plus  granuleuses,  et  il  en  est  un 
certain  nombre  qui  renferment  deux,  ou  plus  rarement  trois 
noyaux.  Ceux-ci  sont  également  hypertrophiés  notablement,  et 
quelquefois  ils  renferment  moins  de  granulations  qu'à  l'état  nor* 
mal,  mais  possèdent  un  ou  deux  nucléoles  brillants  jaunâtres  au 
centre  et  à  contour  foncé.  Les  cellules  hypertrophiées  sont  plus 
souvent  un  peu  polyédriques  qu'arrondies. 

A  l'état  normal,  mais  plus  souvent  dans  des  conditions  mor- 
bides, les  médullocelles  sont  quelquefois  creusées  d^une  cavité 
ou  excavation,  telle  que  beaucoup  de  cellules  en  présentent  beau- 
coup d'exemples.  On  ne  voit  généralement  qu'une  seule  excava- 
tion dans  chaque  cellule,  elle  est  sphérique,  pleine  d'un  liquide 
transparent;  elle  repousse  généralement  le  noyau  sur  le  côté  de 
la  cellule  et  déforme  plus  ou  moins  le  corps  de  cette  dernière. 

Dans  ces  mêmes  tumeurs,  mais  surtout  dans  les  cas  de  médul-' 
lites^  morbides  ou  expérimentales,  on  trouve  des  médullocelles 
hypertrophiées  contenant  un  ou  plusieurs  noyaux;  elles  peuvent 
aussi  être  creusées  d'une  ou  de  plusieurs  vacuoles  rondes,  pleines 
d'une  matière  qui  a  la  couleur  des  globules  rouges  du  sang,  et 
soit  plus  pâle,  soit  plus  foncée  que  ceux-ci.  Comme  dans  certaines 
tumeurs  (voy.  année  1864  de  ce  recueil.  Mémoire  sur  les  myélo'» 
plaxes)  à  myéioplaxes,  dans  lesquelles  ces  dernières  offrent  des 
particularités  analogues,  ces  médullocelles  comptent  parmi  celles 
qui  ont  été  dites  hémopoétiques  par  quelques  auteurs,  bien  que  la 
résistance  à  l'action  de  l'eau  et  de  l'acide  acétique  que  présentent 
ces  gouttes  rougeàlres,  montre  qu'elles  ne  sont  pas  ici  des  hérna*^ 
ties,  pas  plus  qu'il  n'y  en  a  dans  les  cellules  épilhéliales  de  la 
rate,  contenant  aussi  des  gouttes  d'hématosine  demi-solide. 

APPARITION  EMBRYONNAIRE  ET  DÉVELOPPEMENT  DE  LA  MOELLE, 

Sur  des  coupes  des  premiers  points  d'ossification  des  cartilages 
on  trouve  successivement  le  cartilage  transparent  avec  ses  chon- 
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drop\astes  généralement  disposés  en  séries;  pois,  dans  sa  sub- 
stance fondamentale  se  voient  plus  près  de  l*os  les  traînées  pa« 
rallèleSy  granuleuses  (a  bords  plus  ou  moins  nets),  du  dépôt 
phosphatique  qui,  au  delà  s'anastomosent  transversalement  par 
des  traînées  semblables)  circonscrivant  encore  les  cbondroplastes  ; 
CD  arrive  ainsi  à  une  couche  de  tissu  osseux  aréolaire  ou  ostéotde 
peu  transparente;  celle-ci  conduit  au  tissu  osseux  proprement 
dit  ou  parfait»  à  ostéoplastes  bien  limités»  déjà  pourvus  de  cana- 
licules  radiés,  et  plus  transparent  que  le  tissu  ostéotde,  qui  est  en 
continuité  avec  luL  Dans  les  points  d'ossification  déjà  vascu- 
laires  et  voIumineuXi  ce  tissu  osseux  plus  transparent,  bien  con«* 
slitué,  forme  une  mince  couche  de  tissu  compacte^  épaisse  de  1 
à  3  dixièmes  de  millimètre,  selon  les  os  dont  il  s'agit;  derrière 
elle  on  retombe,  si  Ton  peut  dire  ainsi,  dans  un  tissu  osseux,  qui 
est  du  tissu  spongieux  proprement  dit,  c'est-à-dire  dans  lequel 
les  cavités  médullaires,  communiquant  ou  non  ensemble,  sont 
pleines  de  moelle  :  moelle  dont  les  cellules  naissent  à  mesure 
qu'a  lieu  la  résorption  de  la  substance  osseuse  compacte  précé- 
dente, que  remplacent  ainsi  ces  espaces  que  remplit  la  moelle 
dès  l'origine. 

Lors  de  la  résorption  du  tissu  compacte  amenant  la  production 
des  aréoles,  on  voit  naître  dans  celles-ci  dès  qu'elles  se  montrent 
et  avant  même  que  les  capillaires  y  soient  arrivés  :  l""  des  mé- 
dullocelles  et  un  peu  de  matière  amorphe  ;  2""  des  myéloplaxes  \ 
V"  un  peu  après,  des  cellules  fibro-plas tiques,  passant  en  partie 
et  plus  ou  moins  tôt  à  Tétat  de  vésicules  adipeuses  ;  b!"  enfin  sur 
les  batraciens,  il  y  naît  en  outre  d'assez  nombreux  cliromo- 
blastes,  se  remplissant  de  granules  mélaniques.  On  peut  suivre 
les  phases  de  ces  particularités  évolutives  au  centre  de  la  rotule, 
ducalcanéum,  de  la  tète  du  fémur,  de  l'humérus,  etc.,  c'est-à- 
dire  loin  du  périchondre  qui  deviendra  cartilage;  or,  là,  ni 
ailleurs,  il  n'est  jamais  possible  de  voir  les  cellules  osseuses, 
noD  plus  que  leurs  noyaux,  se  transformer  en  ces  quatre  espèces 
distinctes  de  cellules,  qui  sont  pleines  et  non  creuses,  aussi  long- 
temps du  moins  que  les  cellules  fibro-plastiques  ne  sont  pas  en^ 
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core  devenues  vésiculeuses  par  réplétion  adipeuse.  Ce  fait  est 
importanti  car  la  couche  osseuse  compacte,  qui  sépare  du  carti- 
lage les  cavités  médullaires  naissantes,  montre  que  les  cellules 
de  lamoelle  ne  viennent  pas  des  cellules  cartilagineuses,  comme 
le  supposent  Virchow  et  01  lier  ;  d'autre  part,  la  couche  épaisse 
du  cartilage  rotulien,  par  exemple,  etc.,  qui  sépare  du  péri- 
chondre  le  point  d'ossification  central  de  cet  organe,  prouve  que 
ces  cellules  ne  proviennent  pas  davantage  d'une  prolificalion  des 
noyaux  de  celte  enveloppe  superficielle. 

Les  canaux  osseux  artériels  et  veineux  ne  conliennent  pas  de 
moelle,  leurs  parois  étant  directement  contiguês  à  l'os. 

Je  me  suis  assuré^  après  M.  Sappey,  que  les  canaux  de  Havers 
ou  vasculaires  des  os  ne  méritent  pas  le  nom  de  canaux  méduU 
laites  qu'on  a  parfois  proposé  de  leur  donner.  On  peut  affirmer 
que  dans  le  tissu  compacte  des  os  longs  et  plats,  jeunes  et  adul* 
tes,  il  n^y  a  entre  la  substance  osseuse  et  les  vaisseaux  que  du 
lissu  lamineux  qui  est  mou.  Dans  les  larges  conduits  vasculaires^ 
voisins  des  articulations  surtout,  on  voit  cependant  quelques  vé- 
sicules adipeuses  dans  ce  tissu.  Dans  les  plus  petits,  la  paroi  du 
capillaire  unique  touche  d'une  manière  immédiate  la  substance 
osseuse. 

Quant  aux  conduits  vasculaires  des  cartilages  d'ossification, 
ils  ne  renferment  jamais  de  moelle,  contrairement  à  ce  que  j'ai 
cru  avec  divers  auteurs.  Il  est  facile  de  voir  autour  des  points 
d'ossification  épiphysaires  que  la  moelle  qui  remplit  leurs  alvéoles 
ne  se  prolonge  pas  dans  les  conduits  que  parcourent  les  vaisseaux 
qui  s'y  rendent;  il  en  est  ainsi  alors  même  que  ces  derniers  pénè-* 
trent  dans  la  moelle,  soit  rouge,  soit  adipeuse,  après  avoir  tra- 
versé une  couche  osseuse,  épaisse  de  5  centièmes  de  millimètre 
seulement.  Sous  ces  divers  rapports,  rien  ne  justifie  l'hypothèse 
de  Hiescher  d'après  laquelle  les  cavités  médullaires  ne  seraient 
que  des  canaux  vasculaires  élargis,  et  cela  d'autant  plus,  qu'au 
début  de  la  formation  des  points  d'ossification  de  divers  os,  on 
peut  voir  les  premiers  alvéoles  pleins  de  moelle  alors  que  les 
vaisseaux  ne  les  atteignent  pas  encore.  Que  le  point  central  d'os- 
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sificalion  soil  apparu  ou  non  dans  les  épiphyses  et  les  os  courts» 
on  ne  trouve  dans  les  canaux  vasculaîres  que  du  tissu  lamineux 
continu  avec  celui  do  périchondre,  mais  très-mou»  transparent, 
riche  en  cellules  fusiforoies  et  étoilées,  et  en  noyaux  libres, 
ovoïdes  et  très-nets.  L'enchevêtrement  de  ses  fibres  n'est  bien  vi* 
sible  que  sur  les  coupes  des  organes  qui  ont  séjourné  dans  les 
liquides  durcissants;  sur  les  cartilages  frais,  les  coupes  rendent 
grenu  le  contenu  des  canaux,  et  les  noyaux  seuls  restent  bien 
visibles.  C'est  là  un  des  aspects  qui,  à  la  suite  d*un  examen  peu 
approfondi,  ont  pu  faire  croire  ici  à'  la  présence  de  la  moelle. 
Dans  ce  lissu  lamineux,  mou,  rampent  des  capillaires  au  nombre 
de  deux  ou  trois  ramifiés  et  anastomosés,  formant  des  mailles 
allongées  dont  les  conduits  ne  sont  que  rarement  directement  au 
contact  du  tissu  cartilagineux  même.  Elles  en  sont  séparées  par 
do  lissu  lamineux,  ce  que  montrent  très-bien  les  coupes  des  carti- 
lages qui  ont  séjourné  dans  l'acide  chromique,  etc.  La  disposition 
du  tissu  cartilagineux  limitant  ces  canaux,  elle  mérite  que  quel* 
ques  détails  soient  ajoutés  à  ce  qui  en  a  été  dit  déji.  Sous  ce 
rapport,  il  y  a  deux  sortes  de  ces  conduits.  Tantôt  ils  se  trou* 
vent  sur  un  même  cartilage  vasculaire;  tantôt  ils  se  voient  i  Tex* 
clusion  Tun  de  Tautre.  Les  moins  nombreux  sont  limités  par  du 
cartilage  à  chondroplastes,  étroits  allongés  comme  ils  sont  dans 
le  reste  du  cartilage  fœtal,  loin  du  point  d'ossification.  Les  chon- 
droplastes sont  presque  tous  disposés  parallèlement  au  conduit. 
Les  autres  ofl'rent  un  aspect  celluleux  remarquable  en  raison  de 
ce  que  les  chondroplastes  les  plus  voisins  du  conduit,  disposés  sur 
une  ou  plusieurs  rangées,  sont  devenus  polyédriques  à  angles 
plus  ou  moins  arrondis.  Leurs  cellules  ont  ordinairement  un 
noyau  rond  au  lieu  d'un  noyau  ovoïde,  des  chondroplastes  étroits, 
allongés  du  reste  de  Torgane.  Ils  ne  sont  séparés  les  uns  des 
autres  que  par  une  très- mince  épaisseur  de  la  substance  fonda- 
mentale. Ils  semblent  se  rendre  polyédriques  par  pression  réci- 
proque, et  il  en  est  quelques-uns  qui  font  une  légère  saillie  du 
côté  du  canal.  Dans  l'un  et  l'autre  cas,  les  coupes  montrent  nette- 
ment qu'il  n'y  a  ni  vésicules  adipeuses,  ni  méduUocelles,  nio5^eo- 
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àlastes  interposés  entre  la  substance  du  cartilage  et  le  tissu  lami- 
neux,  moU|  vasculaire,  remplissant  le  conduit;  qu*en  d'autres 
termes»  celui-ci  touche  immédiatement  la  substance  cartilagi- 
neuse. Ce  n'est,  en  effet,  jamais  au  contact  du  cartilage  d'ossiG* 
cation,  ce  n'est  qu'au  contact  de  la  substance  osseuse  en  voie 
de  développement  que  Ton  trouve  celte  couche  cellulaire  denva- 
hissement. 

La  moelle  des  cartilages  costaux  des  vieillards  n*est  pas  en 
réalité  une  moelle  cartilagineuse.  Il  en  est  de  même  pour  celle 
des  chondromes  et  des  cartilages  laryngiens  ossifiés.  Toujours 
elle  occupe  la  cavité  de  points  d'ossifications  irréguliers,  à  couche 
osseuse  périphérique  très-mince.  Au  thorax,  quelque  éloignées 
qu'elles  soient  de  la  côte  ou  du  sternum,  ces  cavités  reçoivent 
leurs  vaisseaux  de  ces  os,  et  non  du  périchondre.  D'un  cartilage 
à  l'autre  ou  dans  le  même  cartilage^  cette  moelle  est  soit  rouge, 
soit  translucide,  jaunâtre,  molle  ;  elle  est  alors  formée  surtout  de 
vésicules  adipeuses  et  de  capillaires,  avec  ou  sans  granules  d'hé- 
malosine,  plus  ou  moins  nombreux  çà  et  là  entre  les  vésicules. 

Ainsi  il  y  a  absence  complète  contre  les  cartilages  d'ossifi-* 
cation  (alois  même  qu'y  existe  déjà  un  point  d* ossification  cen- 
tral) et  dans  leurs  conduits  vasculaires  de  toute  couche  cellulaire 
propre,  et  de  tous  éléments  autres  que  ceux  du  tissu  lamineux 
qui  accompagne  les  vaisseaux  du  cartilage.    , 

Lorsque  l'os  en  est  venu  à  prendre  la  place  du  cartilage,  il  est 
possible  que  lès  cellules  fibro-plastiques  ou  étoilées  de  ce  tissu 
passent  à  l'état  de  vésicules  adipeuses  ;  mais  en  dehors  de  cela, 
rien  ne  vient  a  l'appui  de  l'hypothèse  de  ceux  qui  admettent  avec 
Frey  que  les  cellules  de  la  moelle  (médullocelles)  sont  de /eun^^ 
cellules  de  formation  qui  du  périchonde  sont  portées  dans  les 
canaux  cartilngineux  par  les  vaisseaux  qui  s'y  développent. 

Dans  chaque  aréole  nouvelle  (à  peu  de  chose  près),  qui  se  pro- 
duit par  résorption  de  la  couche  osseuse  récemment  née  et  qui 
se  remplit  ainsi  de  moelle,  on  suit  une  ou  plusieurs  mailles  des 
capillaires  sanguins.  Celles-ci  rampent  souvent  contre  la  mince 
couche  compacte  indiquée  plus  haut,  mais  ne  la  traversent  pas 
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pour  se  continuer  avec  les  vaisseaux  du  cartilage  d'ossification* 
Aussi  alors  même  que  la  couche  de  cartilage  qui  sépare  les  points 
osseux  épiphysaires  des  bouts  de  la  diapbyse  est  réduite  à  une 
épaisseur  d'un  demi^minimètre,  elle  reste  tout  à  fait  sans  vais* 
seaux,  et  sépare  ainsi  complètement  les  capillaires  des  aréoles 
médullaires  de  la  diapbyse,  d'une  part,  de  ceux  des  aréoles  épi- 
physaires,  de  Tautre,  quelque  voisins  qu^ls  soient. 

On  ne  voit  traverser  celte  couche  que  par  les  conduits  qui  Iva* 
versent  le  cartilage  et  portent  la  vascularité  dans  le  point  d'ossi- 
fication central  des  épiphyses,  et  des  os  courts  et  plais.  Ici  on 
remarque,  de  plus,  que,  pour  les  os  longs,  le  passage  de  la  moelle 
de  l'état  rouge  à  l'état  adipeux  a  lieu  d'abord  dans  les  points 
d'ossification  diaphysaires,  dès  qu'ils  ont  une  largeur  de  A  à 
5  millimètres  ;  elle  est  déjà  entièrement  adipeuse  quand  ils  ont 
7  à  8  millimètres  de  large,  comme  par  exemple  dans  les  extré- 
mités du  fémur  et  du  tibia  humains,  et  alors  que  la  moelle  dia- 
physaire  ne  renferme  pas  encore  assez  de  vésicules  adipeuses 
pour  avoir  perdu  sa  coloration  rouge.  Quelques  auteurs  ont  dit 
que  les  épipbyses  renferment  de  la  moelle  rouge  ;  mais  c'est  le 
contraire  qui  s'observe* 

La  moelle  passe  donc  de  l'état  fœtal  à  Télat  adipeux  en  pro- 
cédant des  épipbyses  vers  la  diaphyse,  et  elle  ne  devient  com- 
plète dans  celle-ci  qu'après  que  la  soudure  de  ces  parties  de  chaque 
os  long  a  fait  communiquer  ensemble  leurs  cavités  médullaires 
et  permis  Tanastomose  de  leurs  vaisseaux. 

Aussi  est-on  frappé  par  les  sujets  de  seize  à  vingt  ans  de  voir 
les  extrémités  des  os  longs. pleines  d'une  moelle  tout  a  fait  grais- 
seuse «  jaune,  demi'^transparente  qui  tranche,  suivant  un  plan 
transversal  très-net,  sur  la  moelle  diaphysaire  opaque,  pulpeuse, 
encore  très-rouge*  Il  en  est  ainsi,  bien  qu'elle  renferme  déjà 
beaucoup  de  vésicules  adipeuses  et  soit  séparée  de  la  précédente 
par  une  couche  bleuâtre  en  voie  d'ossification,  épaisse  seulement 
de  quelques  fractions  de  millimètre  et  que  pourtant  les  vaisseaux 
ue  traversent  pas  encore. 

Oo  comprend  l'importance  de  de  fait  lorsqu'il  s'agit  de  déter-* 
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rainer  sur  les  jeunes  sujets,  si  l'état  rouge  de  la  moelle  des  os 
longs  est  naturel  ou  réellement  un  cas  de  retour  de  la  moelle 
adipeuse  à  Tétat  rouge  par  atrophie  des  cellules 'adipeuses  et 
multiplication  nouvelle  de  la  petite  quantité  des  médullocelles 
qui  restent  entre  celles-là  lors  du  passage  normal  de  la  moelle  à 
rétat  jaune.  On  comprend  aussi  celle  de  la  non*communication 
des  vaisseaux  de  Tépiphyse  avec  ceux  de  la  diaphyse,  lorsqu'il 
s'agit  d'étudier  les  maladies  des  os  longs  chez  les  enfants. 

VASCULARITÉ  ET  ABSORPTION  DANS  LA  MOELLE  DES  OS. 

Quelques  branches  de  l'artère  médullaire  principale  des  os 
pénètrent  dans  la  profondeur  de  la  moelle  en  s'anastomosant  et 
s*y  distribuent  ensuite.  Dans  les  petits  os  longs  comme  les  pba« 
langes,  surtout  chez  les  petits  mammifères,  l'artère  se  place 
presque  dans  l'axe  du  canal  médullaire  et  donne  des  rameaux 
devenant  presque  de  suite  irrégulièrement  polyédriques  au  lieu 
de  rester  cylindriques. 

Les  autres  forment  des  réseaux  superficiels  qui  représentent, 
à  l'exclusion  de  tout  autre  élément,  d'après  Cruveilhier,  ce  qu*on 
a  décrit  sous  le  nom  de  membrane  médullaire;  mais  ces  ré- 
seaux ne  diffèrent  pas  là  de  ce  qu'ils  sont  dans  un  point  quel- 
conque de  la  profondeur  du  tissu  médullaire,  tant  sous  le  rapport 
de  la  richesse  que  sous  celui  de  la  forme  des  mailles.  En  outre, 
Tartère  et  ses  branches  fournissent  des  ramuscules  excentriques 
(Sappey)  pénétrant  dans  les  canalicules  de  Havers  profonds.  Les 
uns  et  les  autres  de  ces  conduits  restent  pleins  de  sang  sur  les 
cadavres,  la  résistance  du  tissu  osseux  s'opposant  à  raflaissemcnt 
de  la  moelle  et  de  ses  vaisseaux  après  la  mort. 

Il  ne  faut  pas  confondre  les  veines  de  la  moelle  avec  les  sinus 
ou  veines  des  os.  On  ne  voit  guère  dans  la  moelle,  et  encore 
dans  celle  des  os  longs  seulement,  des  veines  ayant  plus  d*un 
demi-millimètre,  parce  que  dès  qu'elles  atteignent  ce  diamètre 
elles  se  jettent  soit  dans  les  veines  qui  sont  logées  dans  les  con- 
duits, sillons  ou  portions  de  conduits  de  la  face  interne  de  la 
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diaphyse  et  qui  gagnent  celles  qui  parcourent  les  canaux  veineux 
qui  leur  sont  propres  dans  le  tissu  spongieux  des  os  longs,  plats 
et  courts.  C'est  â  la  description  des  os  que  doit  être  renvoyée 
celle  de  ces  conduits  collecteurs  qui,  en  fait,  bien  qu*ils  reçoivent 
les  veinules  de  la  moelle,  ne  sont  pas  logés  dans  son  épaisseur, 
mais  siègent  soit  contre  l'os,  soit  dans  Tos,  et  ne  touchent  la 
moelle  qu'aux  points  où  ils  reçoivent  ces  veinules. 

Ce  qu'on  a  dit  de  la  multitude  de  valvules  de  ces  veines  (Du- 
buisson-Christôl)  ne  repose  certainement  pas  sur  des  observa- 
lionsy  car  ni  les  unes  ni  les  autres  n'en  présentent  (Sappey,  etc.). 

On  voit  les  subdivisions  des  artérioles  dirigées  vers  les  extré- 
mités des  os  longs  tant  qu'elles  ne  sont  pas  réduites  à  Tétat  de 
capillaires  et  dirigées  en  divers  sens  dans  les  extrémités  de  ces 
os,  ainsi  que  dans  les  courts  et  les  plats. 

Les  capillaires  larges  d'un  dixième  de  millimètre  et  au-dessous 
s'anastomosant  forment  des  mailles,  ont  deux  à  trois  fois  le  dia- 
mètre des  conduits  qui  les  circonscrivent  ;  mais  beaucoup  sont 
plus  larges.  Seulement  leur  superposition  dans  un  tissu  qui  est 
doué  d'un  certain  degré  de  transparence  fait  que  le  tissu  parait 
tout  à  fait  rouge  quand  il  est  très-congestionné  ou  injecté  d'une 
matière  de  cette  couleur.  Il  faut  y  joindre  que  dans  la  moelle 
non  graisseuse  la  couleur  propre  des  méduUocelles  et  des  myélo- 
plaxes  (p.  Al)  tend  encore  a  augmenter  l'intensité  de  cette 
coloration. 

Il  y  a  la  quelque  chose  d'analogue  à  ce  qui  a  lieu  pour  le  foie, 
dans  lequel  les  cellules  de  ses  acini  donnent  à  Torgane  leur  colo» 
ration  plus  encore  que  ne  le  font  les  vaisseaux,  bien  qu'ici  ces 
derniers  sont  si  nombreux  et  disposés  de  telle  manière  autour 
des  cellules  dans  l'intérieur  de  chaque  acinus,  que  lorsque  les 
capillaires  sont  injectés,  les  cellules  sont  écartées  les  unes  des 
autres  par  ceux-ci.  Elles  sont  en  quelque  sorte  tenues  en  sus* 
pension  par  les  conduits  pleins  de  liquide,  et  ne  se  touchent  que 
lorsque  ces  derniers  se  vident  et  s'affaissent.  Aussi  le  foie  est-il 
un  des  organes  qui  diminuent  le  plus  après  la  mort  en  raison 
de  cet  aflaissement  ;  comme,  au  contraire,  cet  affaissement  ne 
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peut  avoir  lieu  dans  la  moelle,  les  vaisseaux  restent  toujours  plus 
ou  moins  congestionnés  après  la  mort. 

Les  angles  de  ces  mailles  sont  nets  pour  les  unes,  arrondis 
pour  les  autres.  Ils  ont  particulièrement  cette  dernière  disposition 
dans  les  capillaires  irrégulièrement  cylindriques,  bosselés,  qu*on 
retrouve  partout  dans  la  moelle  qui  touche  la  couche  compacte 
des  divers  os,  même  dans  ceux  qui  sont  encore  en  voie  de  sub- 
stitution à  un  cartilage  préexistant.  Cette  forme  des  vaisseaux 
eux-mêmes  et  des  mailles  limitées  leur  donne  là  un  aspect  tout 
particulier,  bien  qu'elles  n'y  soient  guère  plus  abondantes,  c'est- 
à-dire  guère  plus  étroites  qu'ailleurs,  t  De  là  résulte  cette  parti- 
cularité, que  les  capillaires  de  la  moelle  sont  plus  larges  que  les 
derniers  capillaires  des  réseaux  du  périoste  et  du  tissu  osseux. 
Dans  le  tissu  spongieux  particulièrement  et  contre  l'os  même,  ils 
ne  sont  pas  nettement  cylindriques  comme  ceux  du  périoste,  et 
offrent  l'aspect  de  sinus  moulés  en  quelque  sorte  sur  les  parties 
voisines  contre  lesquelles  s'appliquent  leurs  minces  parois;  ce 
fait  leur  donne  un  aspect  spécial  sur  les  injections,  comparative- 
ment aux  tissus  précédents.  •  (Ch.  Robin,  Sur  le  tism  médullaire 
des  os.  Comptes  rendus  et  Mémoires  de  la  Société  de  biologie. 
Paris,  1864,  p.  68.)  Ces  particularités  ont  depuis  été  confirmées 
par  divers  auteurs,  dont  plusieurs  ont  cru  être  les  premiers  à 
les  signaler.  (Neumann,  Archives  fur  Heilkunde^  1868,  et  Ga- 
zette hebdomadaire^  1869,  p.  97.) 

Cette  disposition  persiste  là  dans  la  moelle  graisseuse,  bien 
que  dans  sa  profondeur  la  production  des  vésicules  adipeuses 
élargissant  les  mailles  des  capillaires  fasse  que  leurs  réseaux 
prennent  tout  à  fait  la  configuration  qu'ils  ont  dans  le  tissu  adi- 
peux non  lobule. 

La  forme  et  la  grandeur  des  mailles,  la  régularité  des  capil- 
laires qui  les  limitent  ne  diffèrent  donc  pas  de  ce  qu'elles  sont 
dans  cet  issu,  maiâ  s'éloignent  ainsi  peu  à  peu  de  ce  qu'elles 
étaient  auparavant.  J*ai,  en  écrivant  ces  lignes,  une  série  de 
pièces  d'injections  de  la  moelle,  faites  dans  mon  laboratoire  par 
M.  F^egros,  sur  lesquelles  s'appuient  ces  descriptions. 
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Quant  aux  lymphatiques,  bien  qu'admis  dans  la  moelle  ou  dans 
le  canal  nourricier  (Gros),  mais  soit  hypothétiquement,  soit 
d'après  des  observations  incomplètes,  ils  manquent  tout  à  fait, 
ainsi  que  Tout  monlré  les  recherches  spéciales  faites  dans  ce  but 
par  Cruveilhier  et  Sappey. 

Je  me  suis  assuré  si  souvent  que  la  structure  des  parois  : 
l*"  des  capillaires  proprement  dits,  réguliers  ou  non  ;  2^  des  arté* 
rioles  et  des  veinules  de  la  moelle  est  la  même  que  dans  les  tissus 
périostes,  lamineux  et  adipeux,  qu'il  n'est  pas  nécessaire  d'en 
faire  la  description.  Par  suite,  il  ne  Test  pas  non  plus  de  dis* 
cuter  les  opinions  :  l*"  de  ceux  qui  admettent  que  ce  sont  des 
trajets  sanguins  sans  paroi  (Hoyer,  Centralblatt.y  1869,  in-A", 
p.  2Ai  et  257),  et  V  de  ceux  qui,  au  contraire,  supposent  que 
ces  conduits  sont  au-dessus  des  autres  capillaires  par  leur  vo- 
lume et  leur  charpente  musculaire,  etc.  (Dubuisson-Cbristôt). 
Si  Ton  excepte  les  particularités  indiquées  ci-dessus,  les  unes  et 
les  autres  de  ces  hypothèses  ont  certainement  été  émises  en 
dehors  de  tout  examen  de  ces  vaisseaux. 

L'abondance  et  la  distribution  de  ces  vaisseaux  directement 
au  contact  soit  d'un  tissu  formé  surtout  do  cellules,  soit  de  l'os 
et  de  ce  tissu,  ont  fait  admettre  depuis  longtemps  que  l'absorp^^ 
lion  devait  y  être  rapide.  Les  expériences  variées  de  M.  Dubuis- 
son-r#hristôt  ont  démontré  très-nettement  ce  fait  que  l'absorption 
est  plus  rapide  dans  la  moelle  des  os  longs  qu'ailleurs.  Elle  est 
même  plus  rapide  que  dans  le  poumon,  le  foie  et  le  péritoine. 
Comme  dans  tous  les  phénomènes  de  ce  genre,  les  phénomènes 
dus  i  l'arrivée,  dans  les  centres  nerveux,  etc.,  de  la  substance 
absorbée  sont  d'autant  plus  prompts  que  les  os  injectés  par  le 
liquide  absorbable  sont  plus  près  du  cœur. 

Depuis  lors  (1870),  Feitz  a  démontré  par  des  faits  cliniqueis 
minutieusement  analysés  que  dans  les  traumatismes  portant  sur 
les  os  et  suivis  d'accidents  d'infection  purulente,  les  lésions  mé- 
laslatiques  dépendaient  d'altérations  du  sang  elles-mêmes  pro- 
duites dans  les  vaisseaux  du  foyer  traumalique  primitif.  Ces  loca- 
lisations multiples  dépendent  d'oblitérations  capillaires  par  des 
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poussières  en  suspension  dans  ie  sang,  venant  échouer^  par  suite 
de  leur  quantité,  dans  certains  réseaux  vasculaires.  La  raison 
plus  éloignée  des  dépôts  se  trouve  dans  le  ralentissement  phy* 
siologique  de  la  circulation  dans  le  domaine  capillaire  encore 
augmenté  par  la  présence  des  corps  étrangers  dans  le  fluide  san- 
guin, le  grand  nombre  de  globules  blancs  et  les  transformations 
forcées,  en  semblables  occurrences,  des  principes  coagulables. 

La  source  première  des  corpuscules  est  démontrée  par  la  cli- 
nique dans  les  lésions  osseuses,  autour  desquelles  nous  trouvons 
les  capillaires  et  les  veinules  farcis  de  coagulums  pulvérulents. 
(Feltz,  Traité  clinique  et  expérimental  des  embolies  capillaires^ 
2*  édition.  Paris,  1870^  in-8%  p.  311.) 

Par  une  série  d'expériences  ayant  pour  objet  la  production 
d'embolies  graisseuses  et  d'ostéomyélites,  en  introduisant  dans 
le  canal  médullaire  des  os  préalablement  sciés  des  clous  de 
plomb,  il  a  montré  aussi  que,  dans  certaines  circonstances,  les 
lésions  osseuses  graves  déterminent  des  modifications  du  sang 
par  apport  dans  ce  liquide  de  produits  venant  évidemment  des 
foyers  de  fracture. 

Des  travaux  analogues  au  sien  avaient  déjà  paru  en  Allemagne. 
I^ous  citerons  particulièrement  ceux  de  Grohe,  de  Zenker,  de 
Wagner  et  de  Busch.  {Archiv,  fur  Path.  Anaiomie  und  Pkysio^ 
logie  und  fur  Klinische  Medicin^  von  R.  Virchow,  iS5'  Band  ; 
Ueber  Fettemboliey  von  F.  Buscb,  p.  3&2  et  3&3.)  De  faits  cli* 
niques  et  expérimentaux,  ils  concluent  que  l'absorption  de  la 
graisse  produite  dans  le  tissu  médullaire  des  os  soumis  à  un 
traumatisme  ou  injectée  dans  les  cavités  médullaires,  se  fait  par 
les  vaisseaux  ouverts  par  le  traumatisme.  Busch  a  trouvé  des 
masses  de  gouttelettes  de  graisse  colorée  avec  du  cinabre  dans 
les  vaisseaux  sanguins  des  canaux  de  Havers,  quoique  ces  vais- 
seaux eussent  été,  par  la  destruction  de  la  moelle,  séparés  de 
leur  connexion  avec  les  capillaires  du  tissu  médullaire.  La  ré- 
sorption ne  peut  avoir  lieu  autrement  que  par  la  lumière  des  vais- 
seaux, parce  que  la  graisse  n'étant  ni  dissoute,  ni  en  émulsion, 
ne  saurait  traverser  les  parois  intactes  des   capillaires.  Celte 
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conclusion  est  aussi  celle  à  laquelle  est  arrivé  M.  Albert  Mulot 
{VwM  complication  des  fractures^  thèse  de  Strasbourg,  1860, 
S*  série,  n*  307.) 

Par  une  série  d^expériences  analogues  à  celles  de  M.  Dubuisson- 
Christôt,  M.  Demarquay  (1871)  a  pensé  avoir  déterminé  des 
accidents  pyohémiques  par  injection  de  pus  étendu  d'eau  dans 
la  moelle  et  sans  effraction  des  vaisseaux  médullaires  et  osseux. 

Nais  pour  qui  a  vu  de  la  moelle  et  des  os  injectés,  il  est  impos- 
sible de  comprendre  qu'on  puisse  pousser  une  canule  dans  ces 
organes  sans  faire  arriver  directement  de  la  matière  à  injection 
dans  quelques  vaisseaux,  comme  cela  survient  lorsqu'on  injecte 
des  lympathiques  par  piqûre  du  tissu  étudié. 

Du  reste»  H.  le  professeur  V.  Feltz,  à  l'aide  de  recherches 
expérimentales  sur  ce  sujet  [Journal  d'anatomie  et  de  physio^ 
logie,  Paris,  1872),  a  constaté  que  la  matière  à  injection  pé- 
nètre dans  les  vacuoles  de  la  substance  osseuse  pour  s'étendre 
de  là  dans  les  veinules  des  épiphyses  et  gagner  ainsi  la  veine 
principale  du  membre.  Il  sort  des  extrémités  osseuses  un  grand 
nombre  de  veines  grosses  et  petites,  et  celles-ci  offrent  a  leurs 
origines  des  espaces  creux  ou  sinus  qu'on  aperçoit  très-distinc- 
tement en  suivant  ces  vaisseaux  avec  la  gouge  et  le  maillet.  On 
ne  peut  pas  injecter  lés  extrémités  osseuses  pour  les  remplir,  et 
alors  la  matière  à  injection  ne  pénétre  pas  dans  la  cavité  médul- 
laire. Il  conclut  de  ses  expériences  que  la  pénétration  des  ma- 
tières dans  le  système  veineux  ne  s'opère,  dans  les  expériences 
comme  dans  les  cas  de  fractures,  qu'après  déchirure  préalable 
des  expansions  des  veines  des  os  dans  la  moelle,  aussi  bien  dans 
les  os  longs  que  dans  les  os  plais. 

De  ce  que  la  moelle  absorbe  rapidement  les  substances  injectées 
dans  son  épaisseur  (sinon  souvent  directement  dans  ses  vais* 
seaux  mêmes),  M.  Dubuisson-Christôt  conclut»  avec  Flourens,  que 
le  r6le  réservé  à  cette  activité  d'absorption  est  :  l""  la  résorption 
de  l'os  évoluant  à  l'état  normal,  pour  l'agrandissement  de  ses 
cavités,  pendant  que  le  périoste  forme  extérieurement  de  Tos 
nouveau  ;  2**  que  plus  tard  cette  action  devient  inutile  et  qu'alors 
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la  moelle  se  métamorphose  et  choisit  Fétat  le  plus  propre  à 
remplir  le  vide  des  supports  osseux;  3"*  que  lorsque  l'osléo-pé-^ 
riostite  surexcite  l'activilé  ostéogénique,  la  puissance  formatrice 
prime  l'énergique  action  absorbante  de  la  moelle  ;  mais  que  lors- 
que rinflammation  diminue  ou  tombe,  la  moelle  reprend  comme 
par  enchantement  les  propriétés  anatomiques  nécessaires  pour 
qu^elle  commence  son  rôle  d'agent  de  résorption  ;  les  os  de  la 
nouvelle  formation  subissent  alors  faction  dissolvante  de  la 
moellCf  etc. 

Mais  ces  interprétations  tombent  devant  les  faits  suivants  : 
l""  la  moelle  prend  l'état  adipeux  dans  les  épiphyses  de  l'homme 
et  des  animaux  domestiques  (état  que  l'on  dit  survenir  quand 
l'action  dissolvante  devient  inutile),  longtemps  avant  que  leur 
accroissement  soit  complet  (voy.  p.  61);  2''  elle  disparait  de 
môme  tout  à  fuit  des  os  à  cavités  aériennes  des  oiseaux  avant 
qu'ils  soient  aussi  grands  qu'ils  seront  plus  tard,  de  telle  sorte 
que  si  les  hypothèses  précédentes  étaient  vraies,  les  os  du  tarse 
des  oiseaux  (qui  en  général  restent  pleins  de  moelle)  auraient 
besoin  de  tissu  médullaire  pour  être  résorbés  et  grandis,  alors 
que  le  tibia,  le  fémur  ou  l'ilium  correspondants,  devenus  aériens, 
se  résorberaient  et  grandiraient  après  qu'ils  n'en  auraient  plus 
traces;  3^  enfin  la  physiologie  comparative  montre  que  les  os 
longs,  plats  et  courts,  grandissent  alors  même  qu'ils  sont  dé- 
pourvus de  moelle.  Il  est  trop  manifeste  qu'on  a  attribué  aux 
expériences  sur  l'absorption  des  substances  injectées  dans  la 
moelle  une  signification  qu'elles  n'ont  aucunement  pour  qu'il  soit 
nécessaire  de  s'arrêter  pins  longtemps  sur  ce  sujet* 

DKS  USAGES  PHYSIQUES  DE  LA  MOELLE. 

Les  relations  de  vascularité  de  la  moelle  et  de  Tos  font  que  l;i 
nutrition  de  l'un  et  de  l'autre  sont  inévitablement  solidaires; 
cela  est  au  point  de  vue  de  l'apport  et  du  départ  des  principes 
nutritifs  surtout,  car  chacun  prend  et  rejette  dans  le  plasma  les 
principes  immédiats  corrélativement  à  la  constitution  immédiate 
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propre  à  ses  éléments  anatomiques.  Ce  fait  est  des  plus  tranchés 
quand  il  s'agit  de  moelle  graisseuse  dans  laquelle  les  vésicules 
adipeuses  en  arrivent  à  élre  deux  cents  à  trois  cents  fois  plus 
nombreuses  que  les  médullocelles  et  les  myéloplaxes,  que  natu- 
rellement alors  on  ne  retrouve  plus  facilement,  contrairement  à 
ce  qui  est  dans  les  autres  variétés  de  moelle. 

Mais  en  dehors  de  ces  particularités,  il  est  certain  que,  dans 
chaque  os,  son  organe  premier  médullaire  n*a  pas  d'autres  usages 
que  celui  qui  est  indiqué  dans  les  Traités  d'anatamie  descriptive 
(Cruveilhier,  etc.).  On  sait  que  deux- cylindres  formés  d'un  même 
poidSt  d'une  même  substance,  celui  qui  est  creux,  c'est-à-dire 
dont  le  diamètre  est  le  plus  grand,  a  une  résistance  plus  consi- 
dérable que  celui  qui  est  plein.  La  présence  des  cavités  médul*" 
laires  a  donc  pour  résultat  d'amener  une  augmentation  de  soli- 
dité, sans  qu'il  y  ait  augmentation  de  poids  des  os.  En  môme 
temps,  l'augmentation  de  volume  corrélative  a,  de  son  côté,  pour 
conséquence  d'offrir  plus  de  surface  aux  insertions  tendineuses 
et  ligamenteuses.  Il  faut  considérer,  en  même  temps,  que  laden* 
site  des  tissus  osseux  dépasse  1900,  tandis  que  celle  de  la  moelle 
rouge  n'est  qu'un  peu  plus  grande  que  celle  de  l'eau  et  celle  de 
la  moelle  graisseuse  ne  dépasse  que  fort  peu  900.  De  plus,  chez 
les  oiseaux  elle  manque  dans  beaucoup  d'os  longs,  courts  et  plats 
ou  elle  est  remplacée  par  de  Tair.  Ajoutons  que  sur  ces  animaux 
elle  devient,  de  bonne  heure,  adipeuse  et  reste  à  cet  état  dans  les 
os  oi!i  ne  s'étendent  pas  les  sacs  aériens.  Il  résulte  de  là  une  dimi- 
nution considérable  de  poids  pour  chaque  os  (diminution  portée  à 
son  maximum  dans  les  os  pneumatiques  des  oiseaux),  compara- 
tivement à  celui  qu^il  aurait  sous  un  même  volume;  il  était  entiè- 
rement formé  de  substance  osseuse.  Ce  rôle  de  la  moelle  devient 
des  plus  manifestes  lorsqu'on  voit  la  densité  du  tissu  spongieux 
des  os  secs,  qui  est  de  1870  réduite  a  1270  dans  les  mêmes  os 
pourvus  de  leur  moelle. 

Ce  sont  là  les  véritables  et  fondamentaux  usages  de  la  moelle, 
ainsi  que  le  prouve  manifestement  ce  fait  qu'elle  peut  manquer 
absolument  dans  un  os  sans  que  l'existence  nutritive  en  souffre 
(osselets  de  l'oreille,  rocher,  os  pneumatiques  des  oiseaux,  etc.). 
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DE  QUELQUES  USAGES  ATTRIBUÉS  INEXACTEMENT  A  LA  MOELLE. 

D'après  Newmann,  Bizzozero  el  Morat  les  celtnies  de  la  moelle 
seraient  des  corpuscules  lymphatiques^  existant,  avec  tous  leurs 
intermédiaires,  dans  la  gangue  fine  de  tissu  conjonctif  qui  les  en- 
veloppe et  entoure  les  capillaires.  D*autre  part»  des  divers  glo- 
bules blancs  et  des  globules  intermédiaires,  colorés  et  à  noyau, 
existeraient  dans  les  capillaires  de  la  moelle;  tous  ces  éléments 
dériveraient  les  uns  des  autres;  il  y  aurait  accumulation  de  ces 
corpuscules  lymphatiques  dans  les  capillaires  ;  cette  accumulation 
serait  due  a  la  pénétration  des  cellules  médullaires  lymphatiques 
à  travers  les  capillaires.  Elle  serait  suivie  d'une  transformation 
active  des  globules  blancs  en  globules  rouges.  Les  mouvements 
amiboldes  que  ces  éléments  présenteraient  expliqueraient  cette 
pérégrination  ;  il  se  passei'ait  la  un  phénomène  inverse  de  leur 
diaédèse  que  Cohnheim  dit  avoir  montré  dans  Tinflammation. 
Enfin  d'après  Bizzozero,  dans  certaines  circonstances  morbides 
amenanllamort  par  anémie,  la  moelle  aurait  pour  u$age  non  plus 
la  formation  des  globules  rouges  par  les  globules  blancs,  mais  la 
destruction  des  globules  rouges.  Cela  est  appuyé  sur  ce  que  This- 
tologiste  italien  examinant  la  moelle  de  douze  individus  d'âge 
différent,  y  a  trouvé  constamment  un  nouvel  élément,  qu'il  nomme 
cellules  géantes  en  voie  de  bourgeonnement  et  donne  comme  dif- 
férentes des  myéloplaxes.  La  présence  de  ces  cellules  serait  l'indice 
d'une  destruction  des  globules  rouges  dans  la  moelle;  les  éléments 
dont  il  s'agit  ontia  forme  de  cellules  à  noyaux,  arrondies  ou  plus 
ou  moins  polygonales,  étoilées  même,  mesurant  de  0"'°',0AO 
a  0'^",0S0,  contenant  un  nombre  variable  de  globules  rouges 
passant  à  l'état  degranulations  pigmentaires  plus  ou  moins  grosses. 
Des  éléments  analogues  ont  été' décrits  dans  la  rate  par  KoUiker, 
et  considérés  comme  représentant  uue  phase  de  la  destruction 
des  globules  rouges.  D'après  cela,  la  moelle  ne  serait  rien  autre 
qu'un  organe  hématopoétique.  Son  tissu  serait  analogue  à  celui 
des  glandes  lymphatiques,  de  la  raie,  des  follicules  clos  de  l'in- 
testin, et  aux  tissus  dans  lesquels  il  suffit  à  quelques  auteurs,  qu'il 
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s*y  trouve  beaucoup  de  noyaux  libres  pour  qu'aussitôt  ce  soit  là, 
pour  eux,  un  organe  cytogène^  adénoïde^  lymphoîde,  etc.  D*aiI-> 
leurs,  suivant  quelques-uns,  là  ne  se  bornerait  pas  le  rôle  des 
cellules  médullaires,  un  certain  nombre  servirait  à  la  formation  du 
tissu  osseux  lui-même,  les  cellules  médullaires  deviendraient  le 
point  de  départ  de  la  formation  des  ostéoplastes. 

Quand,  au  lieu  de  se  payer  de  mots,  on  en  vient  à  chercher  à 
vérifier  expérimentalement  de  semblables  assertions,  on  demeure 
confondu  du  peu  de  rigueur  que  mettent  dans  leurs  observations 
beaucoup  de  ceux  qui  viennent  ainsi  encombrer  la  science.  On 
comprend  aisément  qu'au  point  de  vue  logique^Ie  premier  fait  i 
déterminer  ici  c^ést  celui  de  savoir  si  les  méduUocelles  sont  bien 
réellement  semblables  aux  globules  blancs  du  sang  ;  si  dans  la 
moelle  les  cellules  extra-vasculaires  sont  de  môme  structure,  de 
môme  réaction,  de  môme  nature  enfin  que  les  éléments  intra-vas- 
culaires.  Or,  non-seulement  ces  éléments  s'altèrent  pathologique- 
ment  d'une  façon  tout  àfait  dissemblable,  mais  encore  ils  diffèrent 
on  oe  peut  plus  au  premier  coup  d'œil  chez  tous  les  vertébrés  et 
présentent  des  modifications  nettement  diverses  au  contact  des 
mômes  réactifs  tels  que  l'eau,  l'acide  acétique,  la  brie,  etc.  La 
Ule  spécialement  (de  Thomme,  du  chien,  etc.)  encore  chaude  ou 
recueillie  depuis  deux  ou  trois  jours  présente  à  cet  égard  des  par- 
ticularités dont  auraient  certainement  dû  tenir  compte  ceux  qui 
veulent  établir  de  telles  assimilations  (entre  des  éléments  auato- 
miques  si  manifestement  distincts.  On  peut  laisser  séjourner  la 
moelle  dans  cette  humeur  pendant  vingt-quatre  heures  sans  que 
les  méduUocelles  non  plus  que  les  cellules  adipeuses  s'y  modifient 
sensiblement,  tandis  qu'en  moins  de  quinze  minutes  les  leucocytes 
y  pâlissent,  puis  y  disparaissent  par  dissolution  complète,  sans 
production  préalable  de  noyau,  contrairement  à  ce  qui  a  lieu  au 
contact  de  l'eau  et  de  l'acide  acétique.  Les  hématies  s*y  dissolvent 
aussi  bien  qu'un  peu  plus  tardivement;  de  telle  sorte  que  je  me 
sers  de  la  bile  de  préférence  à  Teau  pour  débarrasser  de  ces  élé- 
ments les  préparations  de  moelle,  quand  par  exemple  elles  mas- 
quent les  méduUocelles  de  la  moelle  rouge  ou  enflammée*  Si 
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toQtefoison  a  soin  de  tenir  les  médullocelles  pendant  deux  ou  trois 
jours  dans  la  bile  en  renouvelant  celle-ci  dans  la  préparation,  le 
corps  de  ces  cellules  est  dissous,  mais  leur  noyau  reste  intact.  Or 
les  leucocytes  n'offrent  rien  de  pareil,  leurs  noyaux  de  production 
cadavérique  se  dissolvant,  comme  le  reste  de  leur  masse. 

Ces  observations  sur  les  différences  dans  les  modifications  mor- 
bides et  chimiques  individuelles  que  présentent  les  médullocelles 
et  les  leucocytes,  sur  celles  qui  les  séparent  au  point  de  vue  de  la 
part  que  ces  éléments  prennent  à  la  constitution  de  tels  et  tels 
produits  morbides,  s'appliquent  aussi  nettement  aux  myéloplaxes 
et  aux  médullocelles,  lorsqu'on  les  compare  à  ce  point  de  vue.  Rien 
de  plus  différent  à  cet  égard  que  ces  diverses  sortes  de  cellules. 
H  faut  n'avoir  jamais  vu  de  tumeursà  myéloplaxes,  ni  de  passage 
de  la  moelle  graisseuse  à  l'état  rouge  au  niveau  du  siège  de 
quelque  tumeur,  pour  admettre  avec  M.  Morat  (thèse  1878)  que 
ces  deux  sortes  de  cellules  sont  de  même  nature.  Rien  de  plus 
différent  qu^elles  au  point  de  vue  de  leur  forme,  de  leur  volume, 
deleur  structure,  des  caractères  de  leurs  noyaux,  de  leur  corps 
cellulaire,  depuis  l'époque  deleur  état  embryonnaire  jusqu'à  celui 
de  leurs  modifications  accidentelles  les  plus  avancées.  Les 
ostéoblastes  seuls,  en  les  supposant  soudés  plusieurs  ensemble, 
pourraient  donner  des  formes  et  des  structures  comparables  à 
celles  des  myéloplaxes. 

'  Il  y  a  encore  un  caractère  distinctif  très-frappant  qu'il  faut 
signaler  et  que  M.  Ch.  Legros  a  indiqué  le  premier.  C'est  qu'au 
contact  de  la  solution  de  carmin  la  substance  des  leucocytes  frais 
se  colore  uniformément  en  rouge  dans  toute  son  étendue,  au  bout 
de  deux  ou  trois  heures  de  contact  environ,  comme  s'il  s'agissait 
de  la  substance  d^n  noyau»  tandis  que  pour  les  médullocelles^ 
comme  pour  la  plupart  des  autres  cellules,  le  noyau  seul  secolore 
et  non  la  substance  du  corps  cellulaire  qui  l'entoure. 

Si  après  avoir  ainsi  coloré  les  leucocytes  on  les  traites  parl'acide 
acétique,  il  réunit  comme  à  l'ordinaire  et  graduellement  leur 
substance  grenue,  en  corpuscules  nucléiformes  sous  les  yeux  de 
l'observateur;  corpuscules  groupés  au  nombre  de  1  à  4  vers  le 
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centre  de  l'élément,  tandis  que  la  paroi  de  C6lui*ci  non  colorée 
lesentoure»  puis  disparait  par  dissolution  au  bout  de  vingt  à  trente 
minutes  environ.  Or  i'acide  acétique  ne  produit  rien  d'analogue 
sur  les  médullocelles  (voy.  p.  &3).  Indépendamment  de  ce  qu'elle 
ofire  de  démonstratif  au  point  de  vue  des  difTérences  a  établir 
entre  les  leucocytes  et  les  médullocelles,  etc.,  cette  expérience 
est  une  des  plus  curieuses  que  l'on  puisse  faire;  après  l'avoir  exé- 
cutée, on  se  demande  comment  il  est  possible  qu'une  confusion 
ait  pu  être  faite  si  superficiellement  entre  les  leucocytes ,  les 
médullocelles  et  autres  cellules. 

Uestenfin  d'autres  données  anatoraiques  qui  font  qu*on  reste 
toujours  étonné  de  voir  qu'on  a  pu  prendre  les  médullocelles  pour 
des  leucocytes.  C'est  que,  dans  les  conditions  morbides  mention- 
nées plus  haut  de  multiplication  considérable  des  médullocelles,  le 
tissa  prend  toujours  une  coloration  d'un  rouge  de  sang,  et  persis^ 
tant  après  qu'on  a  vidé  le  plus  possible  les  capillaires.  Or  on  sait,  au 
contraire,  que  partout  où  s'accumulent  les  leucocytes,  depuis  le 
tissu  de  la  cornée  qu'il  infiltre^  jusque  dans  les  foyers  de  suppu- 
ration; depuis  les  sérosités  purulentes,  jusqu'au  sang  leucocy- 
tbémique  ou  au  dépôt  qu'il  forme  sur  les  globules  rouges  dans  le 
sang  défibriné,  partout  leur  coloration,  loin  de  virer  au  rouge, 
tourne  au  gris,  au  gris  jaunâtre  ou  au  jaune.  Ajoutons  qu'on  ne 
voit  pas  alors  cette  constante  présence  de  cellules  proprement 
dites  et  de  noyaux  libres,  comme  dans  toutes  les  masses  que  for- 
ment les  médullocelles. 

Ajoutons  que,  malgré  le  nombre  des  médullocelles  tant  à  Tétai 
de  noyaux  libres  qu'à  celui  de  cellules  qu'on  voit  dans  la  moelle 
naissante^  aussi  bien  que  dans  celle  de  l'adulte,  jamais  on  ne 
trouve  ni  des  uns  ni  des  autres  en  voie  de  multiplication  par 
segmentation  prolifiante.  Jamais  non  plus  on  ne  constate  ce  fait 
sur  les  myéloplaxes,  alors  qu^on  en  peut  suivre  les  phases  sur 
d'autres  cellules,  telles  que  celles  du  cartilage  durant  les  phases 
de  son  accroissement* 

Quant  aux  mouvements  amiboldes,  ils  sont  moins   prononcés 
encore  sur  les  médullocelles  que  sur  les  cellules  fibroplastiques. 
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Ils  sont  naturellement  nuls  dans  celles,  souvent  si  nombreuses, 
qui  sontàrétatde  noyaux  libres.  Les  procédés  employés  par  ceux 
qui  disent  les  avoir  vus  ne  laissent  pas  de  doute  qu'ils  ont  pris, 
lu  comme  dans  le  resle  de  leurs  interprétations,  des  leucocytes 
pour  des  médullocelles.  Le  nombre  des  capillaires  de  la  moelle 
fait,  du  reste,  qu'on  ne  peut  observer  les  cellules  de  celle-ci  sans 
leur  mélanger  des  leucocytes.  Mais,  quand  ces  derniers  montrent 
des  expansions  amiboîdes,  il  n'est  pas  difficile  de  déterminer  leur 
vraie  nature  en  ajoutant  de  l'eau  et  de  Tacide  acétique  à  la  prépa- 
ration. De  même  encore  l'action  de  l'eau  et  de  l'acide  acétique 
montre  aisément  que  dans  les  médullocelles,  les  myéloplaxes  et 
les  cellules  épithéliales  de  la  rate  (cellules  dites  soit  formatrices^ 
soit  destructrices  des  hématies  selon  l'hypothèse  adoptée  par  tel 
ou  tel  auteur)  où  se  trouvent  des  globules rougeàtres,  ronds, etc., 
^ue  Ton  a  supposés  être  des  hématies,  ce  sont  des  grains  d'hé- 
matosine  que  renferment  ces  cellules,  et  non  des  cellules  du  sang» 
ni  du  pigment  mélanique. 

Il  n'est  peut-être  pas  inutile  d'ajouter  que  ce  serait  la  une 
singulière  fonction  que  cette  hématopoèse  médullaire  qui  : 
1^  manquerait  durant  les  deux  ou  trois  premiers  mois  de  la  vie 
intra-utérine,  et  qui,  après  avoir  existé  quelques  jours  dans  les 
épiphyses,  disparaîtrait  bientôt  là,  puis  même  en  suite  de  tout 
l'os,  lors  de  l'arrivée  de  la  moelle  à  l'état  adipeux  avec  réduction 
à  un  minimum  extrême  du  nombre  des  médullocelles;  fait  qui,  on 
le  sait,  a  lieu  de  bonne  heure  pour  tous  les  ruminants  domestiques 
adultes  et  le  plus  grand  nombre  des  autres;  2^  fonction  qui  man- 
querait dans  les  extrémités  épiphysaires  des  os,  tout  en  s'accom- 
plissant  dans  la  moelle  de  la  diaphyse;  car  pour  qui  a  étudié  la 
moelle  graisseuse,  depuis  les  os  où  elle  se  montre  dès  l'âge  fœtal 
jusque  sur  l'adulte,  on  ne  saurait  lui  attribuer  la  cette  prétendue 
fonction  hématopoétique  sans  l'attribuer  aussi  au  tissu  adipeux 
ordinaire;  3^  fonction  qui  manquerait  sur  tous  les  poissons  cartila- 
gineux et  sur  la  plupart  des  os  des  autres  de  ces  animaux  qui 
normalement  n'ont  nulle  part  du  tissu  médullaire;  If  fonction  qui 
manquerait  dans  la  plupart  des  os  longs,  courts  et  plats  des  oiseaux, 
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sur  lesquels  leurs  sacs  aériens  vont  communiquer  avec  les  cavités 
Diéduliaires  qui,  là,  ne  sont  tapissées  que  d'une  couche  de  tissu 
lamineuN,  relativement  peu  vasculaire,  épaisse  seulement  deO",! 
ou  environ.  (1). 

(1)  Je  noterai  ici  en  terminant  que  dans  quelques  os,  des  os  plats  surtout,  les  celluleé 
adipeuses  de  la  moelle  se  multiplient  au  point  de  donner  Heu  à  la  formation  d'un 
Téfitabie  lipome.  J'en  ai  observé  un  qui  était  large  de  ^  centimètres,  à  contours  bien 
limités,  épais  d'un  centimètre,  dans  'l'épaisseur  du  pariétal  d*un  sujet  adulte  servant 
aux  dissections  et  trouvé  par  Béraud.  Il  soulevait  la  lame  interne  de  Tos  qui  était  per- 
forée sur  une  largeur  d'un  centimètre  et  la  tumeur  adhérait  un  peu  à  la  dure-mère. 
Sa  vascularité  était  telle  que  la  masse  était  d'un  rouge  vif,  demi-transparente  vers  la 
grande  circonférence  ;  mais  son  tissu  mou,  pulpeux,  se  dilatait  aisément  eu  petits 
lobules  irréguliers  jaunâtres.  Ceux-ci  étaient  composés  surtout  de  cellules  adipeuses 
à  toutes  les  phases  de  réptétion  graisseuse,  avec  des  cellules  fibro-plastiques  ordi- 
naires, fusiformes  et  étoilées,  la  plupart  prolongées  en  fibrilles.  11  y  avait  aussi  quel- 
ques rares  médullocelles  entre  les  cellules.  Les  fibres  lamineuses  et  les  cellules  flbro- 
plastiques,  tant  isolées  que  disposées  en  larges  faisceaux  peu  serrés,  formaient  une 
nmK  élégante  dans  toute  la  masse.  La  couleur  rouge  était  duc  à  de  nombreuK  capil- 
laires dont  les  plus  petits  étaient  larges  (icO°'",003,  tous  très-flcxucux,  pleins  do 
sang  et  montrant  de  nombreuses  dilatations,  soit  variqucui^câ,  soit  ampuUaircs. 
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RECHERCHES 

SUR 

UÉPITHÉLIUM  DES  SEREUSES 

Par  M.  Fr.  TOURNEUX 


PLANCHES  I  ET  il. 


MODE   d'observation   DE   CES  ÉPITHÉLIUMS. 

Les  animaux  qui  ont  servi  à  nos  éludes  sont  des  balraciens» 
Les  recherches  suivantes  avaient  été  faites  dans  le  but  de  vérifier 
les  descriptions,  données  par  les  auteurs,  de  l'cpithélium  des  sé- 
reuses. Sans  entrer  dans  la  discussion  des  doctrines  émises  par 
ceux-ci,  nous  voulons  nous  borner  à  signaler  les  faits  qui  se  sont 
présentés  à  nous  et  à  rechercher  l'interprétation  rigoureuse  des 
apparences  offertes  par  les  préparations  microscopiques  soumises 
à  notre  examen. 

Il  convient  d'indiquer  d'abord  le  mode  de  préparation  employé. 

L'animal  étant  ouvert  sur  la  ligne  médiane,  et  les  parois  do 
Tabdomen  étant  rabattues  sur  les  côtés  et  fixées  sur  une  plaque 
de  liège,  on  commence  par  enlever  tous  les  organes  qui  pour- 
raient empêcher  la  nitratation  du  péritoine.  On  verse  ensuite  sur 
le  péritoine  parfaitement  lavé  une  solution  de  nilratc  d'argent  à 
3  pour  1000. 

Au  bout  de  quelques  minutes,  on  relave  la  préparation,  et  on 
la  plonge  dans  de  Talcool  ordinaire,  qui  a  Tavantage  de  durcir  le 
péritoine  et  de  faciliter  ainsi  Texanien  de  celle  menibraiie. 

On  obtient  de  la  sorte  pour  le  triton  et  la  salamandre  d'exceU 

(1)  Les  recherches  que  résume  ce  travail  ont  été  faites  au  Laboratoire  d'histologie 
zoologique  de  l'Ecole  des  hautes  études. 
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lentes  préparations,  car  le  péritoine  de  ces  animaux,  peu  adhé- 
rent aux  tissus  voisins,  s'enlève  facilement.  Il  en  est  autrement 
de  la  grenouille  et  de  l'axolotl  ;  il  convient  alors  d*employer 
les  plus  grandes  précautions,  afin  d'éviter  les  causes  d'erreur 
résultant  des  manœuvres  opératoires. 

CONSTITUTION   DES  ÉPlTHÉLlUHS   DES   SÉREUSES. 

On  sait  que  le  péritoine  des  batraciens  est  tapissé  par  une 
couche  unique  et  continue  de  cellules  épithéliales  pavimenteuscs 
rentrant  dans  la  catégorie  des  éléments  appelés  par  certains  ana- 
lomisles  endothéliaux.  Si  nous  n'acceptons  pas  cette  dénomina- 
tion, c'est  qu*en  réalité  les  tissus  désignés  depuis  longtemps  déjà 
sous  le  nom  à!épithéliums^  et  ceux  auxquels  on  prétend  réserver 
le  nom  Hendothéliuins^  ne  se  distinguent  par  aucun  caractère 
typique.  Les  recherches  consignées  dans  ce  travail  contribueront 
encore,  si  cela  était  nécessaire,  à  faire  disparaître  une  distinction 
absolument  arbitraire. 

Un  premier  point  dont  on  peut  être  frappé  en  observant  l'épî- 
Ihèlium  du  péritoine  du  triton,  c'est  que  le  noyau  de  chaque  cel- 
lule, généralement  ovoïde,  quelquefois  sphérîque,  non  vésiculeux, 
occupe  ordinairement  l'un  des  bords  ou  l'un  des  angles  de  la 
cellule.  Si  l'on  considère  les  noyaux  de  plusieurs  cellules,  on  voit 
qu'ils  ne  correspondent  pas  au  centre  de  figure  des  cellules  épi- 
théliales, mais  que  généralement  les  noyaux  de  deux  cellules 
voisines  sont  presque  juxtaposés.  Ce  premier  fait  peut  déjà  laisser 
soupçonner  que  les  cellules  dont  les  noyaux  sont  dans  ce  rapport 
résultent  de  la  segmentation  d'une  cellule  unique  dans  le  prin- 
cipe en  deux  autres  cellules. 

Quand  on  observe  un  lambeau  assez  étendu  de  péritoine,  on 
voit  d'espace  en  espace  des  traînées  de  cellules  oflrant  sur  leurs 
tords  une  partie  plus  foncée  entourant  un  noyau.  On  peut  s'as- 
surer, en  faisant  jouer  la  vis  microraclrique,  que  cette  partie 
foncée  déprime  légèrement  les  tissus  sous-jacenls.  Nous  laisse- 
rons à  cette  masse  le  nom  de  ptotoplasma  qui  a  cours  actuel- 
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jement  en  histologie,  nous  bornant  à  faire  remarquer  Tabus  évi- 
dent d'un  nom  employé  aujourd'hui  pour  désigner  des  substances 
organiques  ayant  des  propriétés  parfois  extrêmement  variables  ; 
ce  nom  étant  appliqué  tantôt  à  des  corps  cellulaires  qui  semblent 
doués  uniquement  de  propriétés  végétatives^  comme  les  cellules 
épithéliales,  tantôt  à  des  corps  cellulaires  doués  à  la  fois  de  pro- 
priétés végétatives  et  animaleSy  comme  les  cellules  nerveuses,  ou 
même  à  des  substances  organiques  qui  ne  sont  point  assimilables 
à  des  corps  cellulaires,  comme  par  exemple  la  substance  con- 
tractile des  muscles. 

On  observe  donc  au  niveau  des  éléments  dont  nous  parlons 
deux  parties  bien  distinctes,  Tune  complètement  identique  avec 
les  cellules  épithéliales  voisines,  Tautre  sous-jacente  à  celle-ci  et 
offrant  une  vitalité  beaucoup  plus  considérable.  Au  point  de  vue 
des  réactions,  la  partie  superticielle,  celle  qui  représente  la  cel- 
lule épithéliale  proprement  dite,  se  colore  à  peine  sous  l'action 
du  nitrate;  Taulrc  sous-jacente  offre,  au  contraire,  sous  Faction 

4 

du  réactif,  une  teinte  brune  quelquefois  un  peu  violàtre.  Elle  est 
de  plus  granuleuse,  tandis  que  la  cellule  définitivement  con- 
stituée reste  sensiblement  hyaline* 

On  peut  se  demander  si  ces  apparences  ne  donnent  pas  la  clef 
du  mode  ou  au  moins  d'un  mode  de  prolifération  des  cellules  épi- 
théliales qui  tapissent  le  péritoine  des  batraciens.  Il  semble  que 
Tinterprélation  la  plus  naturelle  des  faits  observés  soit  celle-ci. 

Toute  cellule  épithéliale  lamelleme  passe  d'abord  par  une 
première  péàude,  dite  protoplasmatique.  A  cette  époque,  la  cel- 
lule, constituée  par  une  masse  glutineuse  entourant  un  noyau 
ovoïde,  possède  des  propriétés  végétatives  énergiques  qui  se  ma- 
nifestent par  la  facilité  avec  laquelle  elle  se  combine  avec  les  diffé- 
rents agents,  tels  que  le  nitrate  d'argent  et  le  chlorure  d*or.  Par 
suite  des  progrès  de  l'évolution,  ses  propriétés  deviennent  de 
moins  en  moins  accusées.  De  glutineux  qu'il  était,  le  corps  cel- 
.  lulaire  devient  de  plus  en  plus  compacte,  jusqu'à  atteindre  une 
consistance  cornée;  son  noyau  s'atrophie  graduellement,  et  la 
cellule,  ayant  parcouru  toutes  les  phases  de  son  existence,  tombe 
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pir  être  remplacée  par  la  cellule  protoplasmatique  qui  s'esl  for- 
mée au-dessous  d'elle,  et  qui  subit  à  son  tour  toutes  les  modiQ< 
calions  que  nous  venons  d'indiquer. 

L'épithélium  des  séreuses  se  compose  en  réalité  de  deux  sortes 
d'éléments  représentant  deux  états  différents  de  développement. 
La  couche  superficielle  de  nature  cornée  est  constituée  par  des 
cellules  épilhéliales  nettement  limitées.  La  couche  inférieure,  au 
contraire,  n*est  représentée  que  par  des  noyaux  entourés  d'une 
masse  cellulaire  plus  ou  moins  abondante. 

Lorsque  la  cellule  protoplasmatique  est  encore  peu  développée, 
la  cellule  épithéliale  correspondante  peut  présenter  un  noyau,  et 
alors  ces  deux  éléments  se  superposant  au  microscope,  on  a  sous 
les  yeux  Faspect  d'une  cellule  épithéliale  présentant  deux  noyaux 
dont  Tnn  est  entouré  d'une  auréole  brune,  quelquefois  violacée. 

Hais  lorsque  la  cellule  protoplasmatique  possède  une  forme 
déterminée,  c'est-à-dire  lorsqu'elle  présente  sous  le  microscope 
des  contours  déjà  accusés,  on  ne  distingue  plus  trace  de  noyau 
dans  la  cellule  épithéliale  superficielle.  La  disparition  du  noyau^ 
qui  se  distingue  facilement  dès  l'apparition  de  toute  cellule  pro- 
toplasmatique, semble  donc  indiquer  la  fin  de  la  période  évolu- 
tive de  cette  cellule. 

On  ne  doit  pas  oublier  que  les  batraciens  sont  des  aniinau](  à 
développement  indéfini ,  et  dont  Texislence  paruit  seulement 
limitée  par  les  conditions  extérieures  où  ils  vivent.  En  eifet, 
tandis  que  les  mammifères,  les  oiseaux,  offrent  dans  leur  orga- 
nisme même  le  témoignagne  manifeste  de  l'action  du  temps  sur 
leurs  tissus,  tandis  que  la  vieillesse  est  marquée  chez  eux  par  une 
série  de  phénomènes  histologiques,  rien  de  tel  n'arrive  pour  les 
batraciens,  non  plus  que  les  mollusques  ou  les  crustacés. 

Il  semble  probable  que  la  prolifération  des  cellules  épilhé- 
liales, nécessitée  par  ce  développement  indéfini,  se  fasse  par  la 
segmentation  de  cellules  protoplasmatiques  avant  qu'elles  n'aient 
passé  à  l'état  de  cellules  lamelleuses.  Cette  scission  semble  porter 
d  abord  sur  le  noyau,  ce  qui  expliquerait  la  possibilité  de  cellules 
»*pitbéliales  à  deux  noyaux  non  entourés  d'une  masse  prolo- 
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plasmatique,  et  trop  écartés  l'un  de  l'autre  pour  qu'on  puisse 
songer  à  un  commencement  de  segmentation.  Une  cellule  épitbé- 
iale  à  deux  noyaux  ne  serait  en  somme  que  la  transformation 
d'une  cellule  protoplasmatique  dont  le  noyau  seul  se  serait  seg- 
menté à  l'exclusion  du  corps  cellulaire. 

Il  est  vrai  de  dire  qu'il  est  assez  rare  de  rencontrer  de  pareilles 
cellules,  et  que  la  grande  majorité  suit  le  développement  normal 
que  nous  Venons  d'indiquer. 

ÉP1THÉL1UM   DR   LÀ   GRANDE  CITERNE   LYMPHATIQUE. 

Notre  attention  s'est  portée  tout  naturellement  sur  les  rapports 
tlo  l'épithélium  péritonéal  et  de  celui  du  sac  lymphatique  abdo- 
minal, dit  grande  citerne.  Nos  observations  ont  porté  sur  la  gre- 
nouille et  principalement  sur  le  crapaud.  Nous  nous  bornerons 
ici,  comme  plus  haut,  a  indiquer  le  résultat  de  nos  observations, 
sans  entrer  dans  la  discussion  des  théories  soutenues  jusqu^à  ce 
jour  sur  cet  important  sujet.  L'aspect  donné  par  le  nitrate  d'ar- 
gent aux  deux  épithéliums,  de  part  et  d'autre  de  la  paroi  qui 
sépare  la  cavité  périlonéale  de  la  cavité  de  la  grande  citerne,  est 
depuis  longtemps  connu.  Mais  les  rapports  des  deux  épithéliums 
ne  sont  pas  encore  nettement  établis,  comme  il  est  facile  de  s'en 
convaincre  en  lisant  les  derniers  travaux  publics  sur  ce  sujet, 
particulièrement  en  France  (M.  Hanvier). 

Pour  nitrater  convenablement  les  deux  côtés  de  celle  mem- 
brane, nous  nous  sommes  conlenté  de  faire  une  incision  sur  la 
ligne  médiane,  entre  les  deux  reins  de  l'animal,  de  manière  a 
ouvrir  la  cavité  lymphatique  et  à  donner  un  accès  direct  au 
réactif. 

Quelques  mots  sur  la  constitution  anatomique  de  cette  paroi 
ne  seront  pas  hors  de  propos. 

Le  grand  sac  lymphatique  de  lu  grenouille  et  du  crapaud 
occupe  toute  la  région  lombaire  de  l'animal,  s'étendant  depuis  le 
cœur  jusqu'à  la  vessie,  avec  une  largeur  totale  d'environ  2  centi- 
mètres. La  membrane  qui  en  forme  la  paroi  antérieure  est  en 


SUR  l'épithélium  des  séreuses.  71 

partie  recouverte  sur  les  côtés  par  les  poumons,  en  haut  et  en 
avant  par  la  rate  et  le  foie.  Sur  la  ligne  médiane,  elle  est  immé- 
diatement en  rapport  avec  l'intestin,  qui  affecte  une  forme  plus 
ou  moins  rectiligne,  et  avec  les  deux  reins,  au  niveau  desquels 
elle  se  dédouble,  et  qu'elle  embrasse  dans  son  dédoublement.  La 
constitution  anatomique  de  celte  paroi,  et  en  particulier  la  ma* 
nière  dont  elle  se  comporte  au  niveau  des  reins,  montrent  qu'elle 
est  constituée  en  réalité  par  la  juxtaposition  de  deux  membranes, 
le  péritoine,  qui  en  forme  la  couche  externe,  et  la  paroi  propre 
du  sac  lymphatique. 

Cette  cavité  lymphatique  à  laquelle  on  peut  considérer  deux 
lobes,  Tun  droil,  l'autre  gauche,  communiquant  largement  entre 
eux  sur  la  ligne  médiane,  est  traversée  dans  toute  son  étendue 
par  des  nerfs  émanant  de  la  moelle  épinière,  et  pourvus  d'une 
enveloppe  de  tissu  lamineux  qui  contient  des  chromoblasles. 
Cette  enveloppe  est  elle-même  tapissée  par  une  couche  de  cellules 
épithéliales  à  bords  dentelés,  identiques  avec  les  cellules  de  revê- 
tement lymphatique. 

Au  point  de  vue  hislologique,  cette  membrane  est  constituée 
presque  entièrement  par  des  faisceaux  de  fibres  lamineuses  di* 
rigés  en  tous  sens,  et  présentant  à  certains  endroits  des  éclair- 
cîes  limitées  par  l'écarlement  des  faisceaux.  Elle  est  tapissée  sur 
«es  deux  faces  par  une  couche  unique  de  cellules  épithéliales  pa- 
vimenteuses,  offrant  tous  les  caractères  que  nous  avons  déjà  si- 
gnalés à  propos  du  péritoine  du  triton,  avec  cette  différence  que 
les  cellules  de  revêtement  lymphatique  sont  plus  larges  et  plus 
sinueuses  que  celles  de  revêlement  périlonéal.  On  rencontre  dans 
l'épaisseur  de  cette  paroi  des  nerfs  dont  la  terminaison  n'est  pas 
connue,  des  vaisseaux  et  des  chromoblastes  munis  de  pigment 
noir  qui  paraissent  en  général  plus  voisins  de  la  face  citernale 
que  de  la  face  périionéale.  Une  partie  des  clu'omoblastes  se  ra- 
mifie et  s'anaslomose,  et  entoure  les  vaisseaux  d'une  véritable 
gaine  adventice.  Enfin  cette  membrane  ne  renferme  pas  trace  de 
vaisseaux  lympliatiques. 
Quand,  après  avoir  enlevé  la  paroi  de  la  grande  citerne  lym- 
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pliatique,  on  la  plonge  dans  une  soUuion  très-concenlrée  d'acide 
osmique  (telle  qu'on  Teniploie  pour  durcir  instanlanément  les 
tissus  embryonnaires),  la  paroi  apparaît  comme  constituée  essen- 
tiellement de  fibres  lamineuses  dirigées  dans  toutes  les  directions. 
Elles  forment  une  couche  continue  dans  laquelle  on  distingue 
un  certain  nombre  d^espaces  clairs  dépourvus  de  fibres,  mais  ne 
constituant  pas,  au  moins  sur  les  préparations  ainsi  faites,  de 
véritables  orifices.  Ces  espaces  clairs  sont  manifestement  occupés 
par  des  cellules  transparentes,  dont  on  distingue  le  noyau  sans 
pouvoir  toutefois  se  rendre  un  compte  exact  de  leur  disposition.  Les 
faisceaux  de  fibres  lamineuses  plissés  autour  de  ces  espaces  clairs 
leur  donnent  parfois  une  apparence  stelliforme,  mais  on  ne  voit  pas 
que  ces  espaces  clairs  soient  entourés  d'un  système  spécial  de 
fibres  circulaires. 

Les  préparations  précédentes  avaient  été  obtenues  en  enlevant 
la  paroi  du  sac  lymphatique  et  en  la  plongeant  pendant  quelques 
minutes  dans  Tacide  osmique.  Nous  nous  sommes  alors  demandé 
s'il  n'était  pas  possible  de  momifier  cette  membrane  sur  place 
par  l'acide  osmique,  et  de  nous  rapprocher  ainsi  davantage  des 
conditions  normales* 

Voici  le  procédé  que  nous  avons  employé.  Nous  avons  com- 
mencé par  insuffler  dans  le  sac  lymphatique  quelques  bulles 
d'air,  afin  de  le  gonfler  légèrement,  et  nous  avons  promené  sur 
sa  surface  une  goutte  d'acide  osmique  à  l'aide  d'un  agitateur. 

Les  figures  obtenues  de  cette  façon  sont  essentiellement  difi'é- 
rentes  des  précédentes.  Les  espaces  clairs  n'offrent  plus  une 
forme  étoilée,  mais  leur  figure,  limitée  par  des  fibres  dis- 
posées en  anse,  est  régulièrement  ovoïde.  Enfin  sur  l'un  des  bords 
de  celle  figure  on  aperçoit  encore  la  cellule  transparente  décrite 
plus  haut,  et  les  limites  des  cellules  de  revêtement  péritonéal  qui 
viennent  y  aboutir. 

En  examinant  la  préparation  au  binoculaire,  on  observe  que 
les  espaces  clairs  correspondent  à  des  enfoncements  de  forme 
conoîde  qui  se  trouvent  sur  la  face  péritonéale,  et  dont  le  fond 
est  occupé  par  une  cellule  protoplasma  tique  à  un  ou  plusieurs 
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noyaux.  Celle  cellule  proloplasmalique  ne  correspond  pas  génc- 
ralemenl  au  centre  de  figure  de  l'espace  ovoïde,  mais  elle  occupe 
plusvolonliers  Tun  de  ses  bords.  C'est  que  l'enfoncement  n'est, 
pas  rigoureusement  perpendiculaire  à  la  surface  de  la  membrane, 
mais  qu'il  lui  est  le  plus  souvent  oblique.  Il  arrive  quelquefois 
qu'un  seul  enfoncement  renferme  deux  cellules  protoplasma- 
tiques  qui  sont  alors  séparées  par  un  faisceau  de  Hbres  lami* 
neuses. 

Quand  on  se  borne  à  traiter  la  paroi  antérieure  du  sac  lym- 
phatique du  crapaud  par  le  nitrate  d'argent,  puis  à  la  mettre 
dans  l'alcool,  on  ne  distingue  ensuite  aucune  trace  de  cet  aspect 
fibreux,  si  marqué  surtout  après  l'emploi  de  l'acide  osmique.  On 
ne  distingue  pas  davantage  les  cellules  étoilées  ou  les  noyaux  du 
tissu  lamineux.  La  membrane  est  complètement  transparente,  et 
il  est  difficile  de  trouver  un  exemple  plus  frappant  de  l'impor- 
tance qu'il  faut  attacher  au  mode  de  préparation  des  tissus  dans 
l'interprétation  des  apparences  observées  avec  le  microscope.  On 
ne  distingue  pas  plus  les  nappes  de  fibres  lainineuses  de  la  mem- 
brane que  les  couronnes  de  fibres  lamineuses  décrites  par  des 
auteurs  autour  de  ces  orifices.  Il  serait  d'ailleurs  tout  à  fait 
extraordinaire  que  les  fibres  circulaires  demeurassent,  tandis  que 
les  autres  auraient  disparu. 

Quand  on  se  propose  de  rechercher  les  rapports  des  deux  épi- 
Ihéliums,  il  n'est  pas  nécessaire  de  passer  la  préparation  au  car- 
min, et  môme  il  serait  préférable  de  ne  pas  la  carminer,  car  les 
bords  des  cellules  épithéliales,  limités  en  noir  par  le  nitrate  d'ar- 
gent, se  dessinent  avec  beaucoup  plus  de  netteté  sur  un  fond 
blanc  que  sur  fond  rouge.  Mais  lorsqu'on  étudie  plus  spéciale- 
ment les  noyaux  des  cellules  épithéliales  et  leurs  différents  rapT 
ports,  il  est  avantageux  de  carminer  la  préparation,  ou  mieux 
encore  de  la  traiter  par  la  teinture  d'iode;  quoique  cependant 
les  noyaux  soient  déjà  apparents  sur  une  préparation  bien 
nitratée.  La  teinture  d'iode  a  l'avantage  de  les  faire  réapparaître 
quand  Tazotate  d'argent  les  rend  invisibles.  On  peut  alors 
facilement  se  convaincre  que  les  noyaux  des  cellules  épithé- 
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liales,  tant  de  revôlement  lymphatique  que  de  revêtement 
péiitonéal,  sont  des  corps  de  forme  ordinairement  ovoïde, 
non  vésiculeux,  et  que  jamais  ils  ne  présentent  de  nucléole. 
L'axolotl,  qu'on  utilise  si  souvent  dans  les  recherches  hislologi- 
ques  à  cause  de  la  grandeur  de  ses  éléments,  offre  aussi  pour 
cette  question  des  avantages  marqués.  Lorsqu'on  essaye  de  dis- 
socier légèrement  l'épithélium  périlonéal  d'un  axolotl ,  il  est 
assez  fréquent  de  trouver  les  cellules  épithéliales  déchirées,  et 
leurs  noyaux  libres  flottant  dans  la  préparation.  Le  plus  souvent, 
les  noyaux  sont  encore  adhérents  par  une  de  leurs  extrémités  au 
corps  cellulaire,  tandis  que  l'autre  extrémité  se  trouve  déchirée 
dans  la  dissociation.  Dans  aucune  de  ces  conditions  le  noyau 
n'offre  trace  de  membrane  enveloppante,  ni  de  nucléole. 

Revenons  à  la  paroi  antérieure  du  sac  lymphatique  du  cra- 
paud. 

COMPARAISON   DE   L'ÉPITHÉLICM   DES   SÉREUSES   ET   DES   CITERNES 

LYMPHATIQUES. 

Les  anatomistes  ont  déjà  insisté  sur  le  caractère  essentielle- 
ment différent  des  deux  épilhéliums,  que  Ton  peut  toujours  ob- 
server sur  la  môme  pièce,  la  membrane  étant  absolument  trans- 
parente sur  les  préparations  traitées  par  le  nitrate  d'argent,  puis 
Talcool. 

Nous  supposerons  la  face  péritonéale  tournée  vers  l'objectif. 
On  la  voit  avec  le  dessin  spécial  de  ses  cellules  éloilées  rayon- 
nant autour  d'un  centre  tantôt  marqué  par  un  orilîce  et  tant'ôt  ne 
correspondant  à  aucun  orifice  appréciable. 
.  Si  Ton  abaisse  encore  Tobjectif,  on  découvre  bientôt  Tépî- 
Ihclium  lymphatique,  que  l'on  reconnaît  facilement  en  ce  que  ses 
cellules  sont  plus  grandes  et  plus  sinueuses  que  celles  de  revête- 
ment péritonéal.  Ses  noyaux  d'ailleurs  sont  disposés  de  la  môme 
façon  que  ceux  des  cellules  péritonéales,  c'est-à-dire  dans  l'angle, 
ou  sur  l'un  des  bords  de  la  cellule. 

Il  est  constant  qu'au  niveau  des  points  de  rayonnement  des 
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cellules  périlonéales,  la  surface  péritonéale  présente  des  dépres- 
sions cratcriformes  qu'on  a  désignées  sous  le  nom  de  puits  ou 
citernes*  On  peut  s'assurer  de  leur  existence,  soit  au  microscope 
binoculaire,  comme  nous  Pavons  déjà  indiqué,  soit  encore  avec 
le  monoculaire  ou  sur  des  coupes. 

En  observant  les  deux  épitkéliums  superposés  au  microscope 
monoculaire,  il  est  facile  de  vérifier  que  Tépithélium  péritonéal 
semble  présenter  en  certains  points  de  sa  surface  des  solutions 
de  continuité.  On  voit  les  limites  des  cellules  épithéliales  avoisi- 
nant  les  centres  de  rayonnement  s'éteindre  brusquement  et 
limiter  des  espaces  plus  ou  moins  ovoïdes.  Si  Ton  vient  à  abaisser 
Tobjectif,  l'épithélium  péritonéal  disparaît  graduellement,  tandis 
qu'au  contraire  les  limites  des  cellules  péritonéales  qui  entourent 
les  orifices  semblent  se  prolonger  et  se  rapprocher  davantage  d'un 
centre  commun.  Enfin  à  un  moment  donné,  on  les  voit  aboutir  à 
une  ou  plusieurs  cellules  plus  petites  que  les  cellules  épithéliales, 
et  se  rapprochant  par  quelques-uns  de  leurs  caractères  des  cel- 
lules embryonnaires. 

Il  est  donc  manifeste  que  la  surface  péritonéale  de  la  paroi  du 
sac  lymphatique  présente  des  dépressions  de  forme  conique  dont 
!e  sommet,  plus  ou  moins  tronqué,  est  occupé  en  général  par 
une  cellule  protoplasmatique  à  un  ou  plusieurs  noyaux,  et  dont 
la  base  évasée  répond  à  la  surface  péritonéale,  tandis  que  les 
parois  sont  tapissées  par  les  cellules  épithéliales  du  péritoine, 
qui  «s'incurvent  pour  venir  aboutir  à  la  cellule  protoplasmatique. 

Au  microscope  binoculaire,  cette  apparence  devient  encore 
plus  sensible,  surtout  si  l'on  a  replié  la  membrane  (chez  le  cra- 
paud) de  manière  que  la  paroi  péritonéale  soit  convexe.  On  voit 
alors  se  dessiner  parfaitement  des  excavations  cratériformes  dont 
lorifice  mesure  environ  deux  fois  la  profondeur. 

Il  résulte  de  ces  diverses  apparences  qu*il  y  a  une  analogie 
complète  entre  les  centres  de  rayonnement  des  cellules  épithé- 
liales du  péritoine  et  les  espaces  étoiles  ou  ovoïdes  limités  sur  les 
préparations  traitées  par  Tacide  osmique,  et  dont  l'aspect  plus 
ou  moins  clair  est  uniquement  dû  a  une  épaisseur  moindre  des 
fibres  lamineuses. 
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Si  Ton  considère  maîntenanl  la  surface  cilernale,  on  remarque 
que,  le  plus  souvent,  elle  ne  présente  aucune  connexion  avec  les 
cellules  péritonéalcs  au  niveau  des  enfoncements.  Il  arrive  même 
parfois  qu'elle  s'en  trouve  séparée  par  une  couche  de  tissu  lami- 
neux  plus  ou  moins  épaisse,  suivant  que  le  sommet  des  enfon- 
cements est  occupé  par  une  ou  plusieurs  cellules.  Ainsi  cette 
couche  pourra  être  extrêmement  mince,  si  la  cellule  protoplas- 
matique  est  unique  et  ne  renferme  qu'un  noyau,  tandis  qu'au 
contraire  elle  acquerra  une  épaisseur  presque  égale  à  celle  de  la 
membrane,  s'il  y  a  plusieurs  cellules.  Dans  ce  dernier  cas,  les 
cellules  qui  occupent  le  sommet  de  renfoncement  n^offrent  plus* 
les  caractères  de  la  cellule  protoplasmatique,  mais  elles  se  rap- 
prochent davantage  des  cellules  épithéliales  du  péritoine,  et  Ton 
ne  peut  guère  les  en  distinguer  qoe  par  leur  forme  plus  petite, 
le  rayonnement  des  cellules  épilhéliales  avoisinanles  et  l'enfon- 
cement qui  existe  à  leur  niveau. 

Mais  il  peut  arriver  qu'au  niveau  de  ces  citernes  la  surface 
lymphatique  présente  tantôt  des  solutions  de  continuité  mani- 
festes, tantôt,  au  contraire,  un  dépôt  noirâtre  de  nitrate  d'argent. 
Cette  circonstance,  jointe  quelquefois  à  l'absence  complète  do 
toute  cellule  protoplasmatique,  a  fait  croire  à  l'existence  de  per- 
forations naturelles  dans  la  paroi  du  sac  iympliatiquè  faisant 
communiquer  les  deux  cavités  lymphatique  et  péritonéale.  Et  en 
elTet^  lorsqu'on  examine  une  pareille  préparation  au  binoculaire, 
il  semble  que  les  bords  des  cellules  épithéliales  avoisinant  les  ci- 
ternes viennent  aboutir  ù  la  paroi  lymphatique,  et  qu'il  y  ait 
continuité  des  deux  épithéliums. 

Il  faut  donc,  dans  l'examen  du  sac  lymphatique  de  la  grenouille 
et  du  crapaud,  distinguer  deux  sortes  de  citernes,  les  unes  n'of- 
frant aucune  solution  de  continuité  avec  la  paroi  citernale,  les 
autres,  au  contraire,  semblant  établir  des  communications  entre 
les  deux  cavités  lymphatique  et  péritonéale. 

Pour  les  premières  citernes,  la  comparaison  de  celles  qui  ren- 
ferment une  seule  cellule  protoplasmatique  à  un  ou  plusieurs 
noyaux,  et  de  celles  qui  en  renferment  plusieurs,  semble  nous 
donner  une  indication  assez  exacte  de  leur  destination.  Si  nous 
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considérons,  en  effet»  l'analogie  frappante  qui  existe  entre  ces 
deux  ordres  de  citernes,  et  si,  d*un  autre  côté,  nous  remarquons 
que  parfois  renfoncement  correspond  au  centre  d^une  cellule  de 
revêtement  lymphatique,  nous  sommes  obligé  de  repousser  toute 
hypothèse  de  communication  pour  ne  voir  là  qu'un  seul  phéno- 
mène de  développement  cellulaire. 

La  cellule  protoplasmatique  ne  serait  qu'une  cellule  épithéliaie 
à  sa  première  période  de  développement,  devant  donner  naîs< 
sance  dans  la  suite  à  plusieurs  cellules  épilhéliales.  En  un  mot, 
nous  assisterions  à  un  vrai  phénomène  de  prolifération  cellulaire 
spécial  à  la  paroi  citernale  de  quelques  batraciens.  A  ce  phéno- 
mène de  prolifération  correspondrait  en  même  temps  une  certaine 
disposition  anatomique  caractérisée  par  des  enfoncements  qui 
disparaîtraient  peu  à  peu  par  les  progrès  de  l'évolution. 

Qnant  à  la  seconde  catégorie  de  citernes,  sur  laquelle  se  sont 
surtout  appuyés  les  auteurs  pour  établir  que  tous  les  enfonce-» 
ments  constituent  de  véritables  communications,  il  nous  semble 
qu'on  pourrait  jusqu'à  un  certain  point  la  faire  rentrer  dans  l'ex* 
plication  précédente.  Quoi  de  plus  naturel,  en  effet,  que  d^ad- 
mettre  que  deux  cellules  protoplasmatiques  qui  offrent  les  mêmes 
caractères  et  se  comportent  de  In  même  façon  dans  toutes  les 
réactions  ont  aussi  la  même  destination.  Si  cette  cellule  disparait 
en  totalité  ou  en  partie  dans  les  manœuvres  opératoires,  on  a 
de  véritables  perforations  dans  la  paroi  citernale,  mais  des  perfo- 
rations accidentelles.  La  seule  différence  qu'on  saurait  invoquer, 
c'est  que,  dans  la  première  catégorie  de  citernes,  après  la  dispa- 
rition de  la  cellule  protoplasmatique,  on  retrouve  encore  au  fond 
de  chaque  cavité  une  couche  de  fibres  lamineuses  plus  ou  moins 
épaisse,  tapissée  du  côté  lymphatique  par  un  épithélium  spécial 
qui  suffirait  à  lui  seul  pour  écarter  toute  idée  de  stomates  véri- 
tables. Dans  la  seconde  catégorie,  au  contraire,  la  disparition  de 
la  cellule  protoplasmatique,  qui  se  trouve  en  contact  avec  les 
deux  épithéliums  citernal  et  péritonéal,  amène,  on  pourrait  dire 
fatalement,  une  perforation  complète  de  la  paroi.  Cette  cellule 
n'aurait-elle  pas  pour  fonction  de  donner  naissance,  par  une 
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segnieiiiation  parallèle  à  la  surface  de  la  paroi,  à  deux  cellules 
épilhéliales,  Tune  de  revêtement  lymphatique,  l'aulre  de  revête- 
ment péritonéal,  que  le  développement  ultérieur  écarterait  peu 
à  peu  Tune  de  Tautre,  de  façon  à  les  ramener  à  un  parallélisme 
complet  avec  les  deux  couches  épilhéliales? 

Nous  ne  saurions  nous  prononcer  entièrement  sur  une  pareille 
question.  Nous  nous  contenterons  de  signaler  l'extrême  analogie 
qui  existe  entre  les  deux  sortes  de  citernes,  et  qui  tendrait  à  ne 
faire  considérer  la  première  que  comme  le  développement  ulté- 
rieur de  Tautre, 

LEUCOCYTES  DES  CITERNES  LYMPHATIQUES. 

Pour  compléter  celle  élude,  nous  devons  parler  d'un  élément 
anatomique  accessoire  que  Ton  rencontre  fréquemment  an  fond 
des  citernes,  et  sur  la  présence  duquel  ont  beaucoup  insisté  les 
différents  auteurs.  Lorsqu'on  examine  la  paroi  citernale  traitée 
par  Tacide  osmique  ou  encore  à  l'état  frais,  on  aperçoit  presque 
toujours  au  niveau  de  chaque  espace  clair  un  ou  plusieurs  leu- 
cocytes, reconnaissables  à  leur  état  granuleux,  et  surtout  à  la 
propriété  qu'a  Facide  acétique  défaire  apparaître  dans  leur  inté- 
rieur  un,  deux  ou  trois  noyaux.  Ces  éléments,  qu'on  a  quelque- 
fois désignés  sous  le  nom  de  globules  migrateurs^  engagés  dans 
les  citernes,  seraient  pour  quelques  auteurs  une  preuve  mani- 
feste de  l'existence  de  perforations  normales.  Mais  il  est  naturel 
que  les  leucocytes  rencontrant  des  enfoncements  sur  la  paroi 
péritonéale,  et  au  niveau  de  ces  enfoncements  un  tissu  plus  ou 
moins  glutineux^  s'y  fixent  de  préférence  à  toute  autre  partie 
cornée  de  l'épithélium. 

Un  fait  qui  semble  devoir  infirmer  au  premier  abord  notre 
hypothèse  précédente,  c'est  l'absence  complète  d'ascite  chez  la 
grenouille  et  le  crapaud.  On  en  rencontre,  au  contraire,  fré- 
quemment chez  \(iTriton  alpestris^  qui  vit  dans  les  Alpes  et  dans 
une  seule  localité  des  environs  de  Paris,  chez  l'axolatl  albinos, 
TAxololl  normal,  ainsi  que  chez  certains  poissons,  tels  que  la 
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car]»  cl  le  cyprin  doré  (note  de  M.  Carbonnicr).  Il  est  évident 
que  s'il  existe  réellement  des  communications  entre  le  sac  lym- 
phatique el  le  péritoine  du  crapaud ,  tout  épanchement  qui  se 
produit  dans  ce  dernier  sac  est  aussitôt  résorbé.  Mais  si  l'on  con- 
sidère qu'il  n'y  a  absence  d'ascite  que  chez  les  animaux  qui  pré- 
sentent un  développement  considérable  du  sac  lymphatique,  et 
que,  d'un  autre  côté,  ce  sac  lymphatique  flotte,  pour  ainsi  dire, 
dans  la  cavité  péritonéaie,  il  ne  sera  pas  difficile  d'admettre  la 
résorption  d'un  liquide  épanché  dans  le  péritoine  an  travers  de 
la  paroi  du  sac  lymphatique,  sans  qu'on  soit  obligé  de  faire  inter* 
venir  des  communications  naturelles. 

Nous  regrettons  vivement  de  n'avoir  pas  eu  l'occasion  d^ob- 
server  nous-mème  un  semblable  cas  d'ascite,  ni  d'examiner  la 
nature  du  liquide  épanché.  Mais,  d'un  autre  côté,  nous  avons  été 
assez  heureux  pour  rencontrer  plusieurs  fois  le  sac  lymphatique 
abdominal  d'un  crapaud  gonflé  de  lymphe,  alors  qu^il  n'existait 
pas  trace  de  liquide  dans  le  péritoine.  Il  nous  semble  difficile  de 
comprendre  et  d'expliquer  un  pareil  fait,  dans  le  cas  de  communi- 
cations directes  entre  les  deux  cavités  citernale  et  péritonéaie. 

OBSERVATIONS   FAITES  A   l'aIDE   DE  l'eMPLOI   DU   CHLORURE  d'oR. 

Après  avoir  employé  le  nitrate  d'argent  et  l'acide  osmique  dans 
nos  préparations,  nous  avons  essayé  de  traiter  la  paroi  du  sac 
lymphatique  par  le  chlorure  d'or.  Voici  le  procédé  dont  nous 
nous  sommes  servi,  et  que  nous  devons,  comme  la  plupart  de 
nos  procédés  opératoires,  à  l'obligeance  de  M.  G.  Pouchel.  Nous 
avons  laissé  pendant  quelques  minutes  un  fragment  de  la  mem- 
brane dans  l'acide  acétique  a  2  pour  100,  puis  nous  l'avons 
plongé  dans  une  solution  de  chlorure  d'or  à  1  pour  100  pendant 
quatre  à  cinq  minutes.  Au  bout  de  ce  temps,  nous  Tavons  retiré 
du  chlorure  d'or  et  remis  dans  l'acide  acétique  jusqu'au  len- 
demain. 

Les  préparations  obtenues  de  cette  façon  nous  offrent  peu 
d'avantages  pour  le  sujet  qui  nous  occupe.  Les  enfoncements  de 
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la  surface  péritonéalc  sont  en  général  mal  figurés,  mais  néan* 
moins  on  distingue  assez  nettement  au  fond  de  chaque  cavité 
la  cellule  protoplasmatique  colorée  en  violet  par  le  chlo- 
rure d'or. 

Quant  à  la  trame  de  tissu  lamineux  qui  forme  la  plus  grande 
partie  de  la  paroi  citernale,  elle  n'olTre  aucune  configuration  dé- 
terminée. Le  chlorure  d*or  combiné  avec  l'acide  acéliqeu  semble 
exercer  sur  elle  une  action  à  peu  près  intermédiaire  entre  celles 
du  nitrate  d'argent  et  de  l'acide  osmique.  Sans  conserver  les  fais- 
ceaux lamineux  dans  toute  leur  intégrité  comme  Tacide  osmique, 
il  ne  leur  donne  non  plus  cette  transparence  parfaite,  si  caracté- 
ristique dans  les  préparations  au  nitrate  d*argent. 

En  examinant  une  préparation  du  tissu  lamineux  faite  au  chlo- 
rure d'or,  on  dirait  qu'on  a  sous  les  yeux  une  substance  amorphe, 
sans  structure  propre,  légèrement  granuleuse,  parsemée  çà  et  là 
de  corps  fibroplasliques  plus  ou  moins  apparents,  et  colorés  en 
violet  par  le  chlorure  d'or. 

Ces  apparences  sont  une  preuve  de  plus  à  l'appui  du  principe 
que  nous  émettions  plus  haut,  à  savoir  que,  dans  l'interprétation 
de  toute  préparation,  il  faut  toujours  tenir  compte  et  du  procédé 
opératoire  et  des  réactifs  que  Ton  a  employés. 

Voici  maintenant  quelques  expériences  que  nous  avons  faites 
dans  le  but  d'éclaircir  la  question  des  orifices,  et  qui,  sans  nous 
donner  aucun  résultat  définitif,  n'en  oflrent  pas  moins  un  certain 
intérêt. 

Nous  avons  commencé  par  injecter  dans  le  péritoine  d'une 
grenouille  de  l'eau  tenant  en  suspension  des  grains  de  carmin. 
Deux  jours  après,  la  grenouille  fut  sacrifiée  et  nilralée.  L'examen 
de  la  paroi  antérieure  du  sac  lymphatique  révéla  un  certain 
nombre  de  grains  de  carmin  contenus  dans  l'épaisseur  de  cette 
membrane,  entre  les  deux  épithélîums,  et  à  des  endroits  qui  ne 
correspondaient  pas  aux  enfoncements  citernaux.  Les  cellules 
épithéliales  correspondantes,  que  les  grains  de  carmin  avaient  dû 
traverser,  n'offraient  pas  trace  d'altération  ni  de  déchirure.  Il 
était  donc  évident  que  les  grains  de  carmin  avaient  pénétré  dans 
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l'épaisseur  de  la  paroi  du  sac  lymphatique,  suivant  le  mode  de 
pénétralion  des  corps  étrangers,  et  que  la  substance  résorbée 
pour  leur  donner  passage  s'était  reconstituée  derrière  eux. 

On  peut  maintenant  se  demander  si,  dans  l'hypothèse  de  com-* 
munications  naturelles  entre  les  deux  cavités  péritonéale  et  lym- 
phatique, les  grains  de  carmin  ne  suivraient  pas  cette  voie  de 
préférence  à  toute  autre,  ou  bien,  s'ils  prennent  indifféremment 
ces  deux  voies,  quel  est  le  but  et  l'utilité  de  la  seconde. 

Nous  avons  ensuite  injecté  dans  le  péritoine  d'un  crapaud  de 
la  teinture  d'iode  trës-diluée,  de  façon  à  exciter  une  légère  péri- 
lonite  et  à  augmenter  ainsi  la  prolifération  épithéliale.  L'animal 
a  parfaitement  résisté  à  Texpérience.  Le  lendemain,  il  aflfectait 
une  pose  caractéristique  qu'il  a,  du  reste,  conservée  jusqu'à  la 
Gd.  Ses  pattes  de  derrière  étaient  complètement  redressées,  si 
bien  qu'il  semblait  accroupi  sur  ses  pattes  de  devant,  avec  proé* 
iDiuenoe  de  la  région  sacrée. 

Le  crapaud  fut  sacrifié  onze  jours  après  l'injection  et  nitrate. 
Nous  pûmes  alors  constater  que  l'épilhéliuni  péritonéal  avait  dis- 
paru sur  une  large  surface,  et  qu'au  niveau  des  enfoncements  il 
y  avait  une  prolifération  nucléaire  considérable.  Dans  certaines 
cavités,  il  était  facile  d'apercevoir  quatre  à  six  noyaux  entourés 
chacun  d'un  mince  corps  cellulaire,  et  destinés  sans  doute  à  rem- 
placer les  cellules  épithéliales  détruites  par  l'iode. 

Dans  une  troisième  expérience,  nous  avons  appliqué  a  la  paroi 
du  sac  lymphatique  l'expérience  de  Recklinghausen  sur  le  centre 
tendineux  du  diaphragme  d'un  lapin.  Nous  avons  tendu  un  frag- 
ment de  cette  paroi  sur  une  plaque  de  liège  percée  d'un  orifice, 
et  nous  avons  versé  dessus  de  l'eau  tenant  en  suspension  des 
grains  d'amidon.  Nous  n'avons  pas  observé  au  microscope  un 
seul  tourbillon  au  niveau  des  enfoncements,  ni  vu  un  seul  grain 
d'amidon  traversant  entièrement  la  paroi.  Toutefois,  on  ne  sau- 
rait tirer  de  ce  procédé  une  conclusion  rigoureuse,  car  la  mem- 
brane  pouvant  être  plus  tendue  dans  un  sens  que  dans  l'autre, 
les  communications  (s'il  y  en  avait)  pourraient  avoir  une  certaine 
tendance  à  s'eflacer. 
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Toates  les  séreuses  présentent  ce  caractère  commun  qu^elles 
sont  tapissées  par  une  couche  unique  et  continue  de  cellules  épi- 
théliales  appartenant  à  la  variété  lamelieuse  que  nous  venons 
de  décrire*  Lorsque  la  préparation  est  bien  réussie,  elle  n'offre 
aucune  solution  de  continuité  entre  les  diverses  cellules  épithé- 
liales;  mais  il  peut  arriver  que,  soit  par  retrait  des  cellules  épi- 
théliales  sous  Tinfluence  de  certains  agents  durcissants,  soit  par 
desquamation  totale  ou  partielle  d'une  cellule,  deux  ou  plusieurs 
cellules  épi  théliales  voisines  se  trouvent  séparées  par  une  sorte 
de  lacune  intercellulaire,  à  laquelle  on  a  fait  jouer  différents  rôles. 
Nous  nMnsisterons  pas  sur  ces  prétendues  lacunes,  car  il  est  au- 
jourd'hui parfaitement  démontré  qu'elles  ne  sont  que  lé  résultat 
du  mode  de  préparation  employé. 

Nous  avons  pris  le  péritoine  pour  type  des  séreuses,  parce  que 
c'est  la  membrane  qui  présente  le  plus  d'avantages  pour  Têtu  de 
du  revêtement  épithélial.  Enveloppant,  en  effet,  un  grand  nombre 
de  parties  flottantes  (surtout  chez  les  batraciens),  le  péritoine 
pourra  être  facilement  enlevé  après  !a  nitratation  et  examiné.  Chez 
la  girenouille  et  le  crapaud,  la  paroi  antérieure  du  sac  lymphatique, 
tapissée  à  l'extérieur  par  le  péritoine,  nous  a  offert  des  condi- 
tions exceptionnelles  à  cause  de  son  extrême  minceur.  On  pour* 
mit  également  prendre  la  vessie,  mais  il  est  indispensable  de  la 
nilrater  alors  qu'elle  est  encore  pleine  d'urine  ou  qu'elle  est  gon- 
flée artificiellement. 

Dans  les  poissons,  on  pourra  nitrater  la  vessie  natatoire,  ta- 
pissée à  l'extérieur  par  le  péritoine,  et  à  l'intérieur  par  un  revê- 
tement épithélial  à  peu  près  analogue  à  celui  du  péritoine. 

Il  ne  faut  pas  oublier  que  les  cellules  de  revêlement  pcritonéal, 
tout  en  conservant  leurs  caractères  généraux ,  peuvent  varier 
considérablement  de  forme  et  de  dimension.  C'est  ainsi  que  sur 
la  vessie  natatoire  des  ablettes  les  cellules  épilhèliales,  compa- 
rativement assez  petites,  présentent  une  forme  polygonale  régu- 
lière très-prononcée.  Sur  le  caméléon,  au  contraire,  les  cellules 
de  revêtement  péritonéal  peuvent  atteindre  des  dimensions  volu- 
mineuses et  présenter  des  variations  de  forme   considérables, 
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suivant  telle  ou  telle  région.  En  particulier  sur  certains  appen- 
dices de  poumon  de  cet  animali  on  rencontre  des  cellules  de 
revêtement  péritonéal  mesurant  jusqu'à  dix  fois  le  diamètre  des 
cellules  voisines,  sans  qu'on  puisse  alléguer,  vu  la  netteté  de  la 
préparation,  la  non-nitratation  des  cloisons  intermédiaires. 


EXPLICATION  DBS  PLANCHES  l  BT  II. 

riASCHS    1. 

Fk.  4.  — -  Êpithéliam  da  péritoine  de  triton  traité  par  le  nitrate  d'argent 

etensaite  par  lalooel.  La  figure  montre  adroite  des  oeliulet protoplasmà- 

tiqaes  dont  le  noyan  s*est  rétracté  sous  Finfluence  de  Palcool^   et  à 

gauche  deux  lacunes  interceilulaires  produites  par  le  retrait  des  cellules 

épithéllales  voisines. 
FiG.  2.  —  Cellules  épitbéliales  du  péritoine  de  crapaud  traitées  par  te 

nitrate  d*Ag.  Elles  présentent  deux  noyaux  dont  Pun  est  entouré  d'une 

masse  protoplasmatique. 
Fis.  3.  —  Enfoncement  citernal  de  la  face  péritonéale  du  sac  lymphatique 

abdominal  du  crapaud  traité  par  Tacide  osmique. 
Plissement  des  fibres  lamineuses  limitant  l'enfoncement.  Présence  de 

leucocytes  que  l'on  distingue  facilement  des  noyaux  des  cellules  épithé* 

liales  voisines, 
w.  4.  —  Même  enfoncement  traité  par  l'acide  osmique  après  gonflement 

dn  sac. 

a.  Apparence  d'orifice  par  suite  de  la  disparition  de  la  cellule  centrale. 

h.  Le  soQunet  de  renfoncement  est  occupé  par  une  cellule  centrale  à 
laquelle  viennent  aboutir  les  limites  des  cellules  épitbéliales  voisines 
visibles  à  cet  endroit  à  cause  de  la  minceur  de  la  membrane. 

i 

»LAtlGBX   n. 

F».  4 ,  2  et  3.  —  Paroi  antérieure  du  sac  lymphatique  abdominal  du  cra- 
paad  traitée  par  le  nitrate  d*Âg.  Pour  distinguer  tes  cellules  de  revêtement 
péritonéel  de  celles  du  revêtement  lymphatique,  on  a  indiqué  les  limites» 
des  premières  en  noir,  et  celles  des  secondes  en  rouge. 
Us  figures  4  et  Sofi'rent  cbacane  un  enfoncement  citernal  occupé  par  une 
cellule  centrale.  La  nature  des  noyaux  qu'on  y  rencontre  est  assez  diffi- 
cile à  déterminer  après  l'action  du  nitrate  d*Ag .  Les  uns  appartiennent 
en  propre  à  la  cellule,  les  autres  ne  semblent  être  que  des  leucocytes. 
U  figure  S  présente  deux  enfoncements  citernaux  dont  la  cellule  centrale 
s'est  segmentée  en  deux  et  en  trois  cellules  de  revêtement  épitbéliaU 


SUR 

rACTION  COHPABiE  DU  CHIOBAI  IT  DU  CHlOROrORHE 

Par  H.  le  D'  H.   BYASSON 

Phinudmi  en  cbefdel'hdpiUl  do  Midi. 


L*aclion  comparée  du  chloral  et  du  cliloroforme,  envisagée 
surtout  quand  ces  deux  corps  sont  administrés  par  la  voie  gas* 
tro-intestinale,  peut  donner  lieu  à  quelques  considérations  impor- 
tantes et  que  nous  résumerons  rapidement. 

Le  chloroforme,  sous  foi'me  d*inbalationS|  absorbé  par  la  mu- 
queuse pulmonaire  à  l'état  de  vapeur,  est  rapidement  anesthé- 
sique  ;  le  processus  physiologique  des  rnodifications  fonctionnelles 
est  parfaitement  connu.  Rappelons  que  l'action  est  passagère  quant 
à  son  effet  principal  :  l'aneslbésie,  et  que  la  cbloroformisation 
laisse  souvent  après  elle  un  état  spécial  dans  lequel  le  malaise 
cérébral  domine  et  qui  se  dissipe  lentement.  L'emploi  du  chloro- 
forme n'est  jamais  sans  danger  et  appelle  toute  l'attention  du 
médecin  qui  l'utilise  pour  calmer  les  douleurs  d^une  opération 
chirurgicale. 

Le  chloral  anhydre  émet  des  vapeurs  à  la  température  ordinaire 
et  à  la  façon  des  composés  volatils  très-avides  d'eau ,  qui  sont 
exposés  au  contact  de  Tair.  Les  animaux,  sous  leur  influence, 
éprouvent  une  vive  agitation  causée  par  la  causticité  d'une  sub- 
stance qui  s'hydrate  et  se  dissout  à  la  surface  des  muqueuses, 
amenant  leur  ulcération  par  son  action  prolongée.  Le  chloral 
hydraté  se  volatilise  lentement  à  la  température  de  16  degrés  ; 
ses  vapeurs,  avec  une  intensité  beaucoup  moindre,  produisent  les 
mêmes  effets  que  celles  du  chloral  anhydre.  Ajoutons  que  le  chloral 
en  inhalations  n^est  susceptible  d^aucun  emploi  médical. 

L'administration  du  chloroforme  a  l'intérieur  a  précédé  de 
quatre  ans  son  application  comme  anestliésique.  Dès  18A3, 
Natalis  Guillot  faisait  un  usage  fréquent  d'eau  saturée  de  cbloro- 
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forme.  La  substitution  des  perles  de  chloroforine  aux  préparation 
magistrales  diversement  formulées  permet  au  médecin  de  donner 
soas  un  petit  volume  une  quantité  déterminée  de  ce  médicament 
si  volatil.  Introduit  directement  dans  Testomac,  le  chloroforme 
éveille  une  sensation  spéciale,  comparable  à  celle  que  produisent 
i'étber  et  l'essence  de  térébenthine.  Une  dose  moyenne  de  2  gram- 
mes, représentée  par  cinq  perles  administrées  successivement 
à  des  intervalles  très-rapprochés,  produit  sur  l'organisme  une 
sédaUon  spéciale  analogue  à  celle  des  antispasmodiques  puissants. 
On  n'observe  que  des  phénomènes  fonctionnels  passagers  sans 
diminution  notable  de  la  sensibilité.  Le  chloroforme  s'élimine 
lentement  par  la  muqueuse  pulmonaire,  et  s'il  est  probable  qu'une 
partie  est  décomposée  en  chlorures  et  formiates,  aucune  expé- 
rience positive  ne  permet  de  TafQrmer. 

IjCs  effets  du  chloral  sont  sensiblement  distincts,  et  il  est  bien 
entendu  qu'il  n'est  ici  question  que  du  chloral  hydraté;  car  sous 
la  forme  anhydre  il  agirait]  comme  un  des  plus  puissants  caus- 
tiques et  il  désorganiserait  rapidement  les  tissus  au  contact 
desquels  il  se  trouverait.  L'hydrate  de  chloral,  bien  qu'à  un 
degré  beaucoup  moindre,  est  encore  caustique.  Il  possède  un 
goût  acre  et  désagréable  qu'il  importe  de  masquer.  Il  doit  être 
administré  sous  forme  de  potion  fortement  mucilagineuse  et  sucrée, 
ou  mieux  sous  forme  de  sirop  aromatisé.  M.Liebreich  a  insisté  sur 
ce  point  dans  son  mémoire,  et  M.  Follet,  reconnaissant  que  l'es* 
sence  de  menthe  masque  presque  complètement  la  saveur  du 
chloral,  a  utilisé  cette  propriété  pour  la  préparation  de  son  sirop. 
Le  chloral  hydraté  s'absorbe  rapidement,  soit  par  la  voie  stoma- 
cale, soit  par  la  voie  rectale.  Environ  dix  a  douze  minutes  après 
Fingestion  de  3  grammes,  chez  Tadulte,  il  se]  manifeste  une 
tendance  impérieuse  au  sommeil,  suivie  à  un  court  intervalle  d'un 
sommeil  profond  et  calme  qui  peut  se  prolonger  pendant  plusieurs 
heures. 

La  température  est  légèrement  abaissée,  la  fréquence  des  pulsa- 
tions et  des  mouvements  respiratoires  est  diminuée  tout  comme 
dans  le  sommeil  naturel.  La  sensibilité  est  notablement émoussée, 
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maîsles  excitations  extérieures  amènent  des  phénomènes  réflexes. 
Le  réveil  s'effectue  tranquillement,  sans  fatigue  et  sans  malaise 
cérébral  appréciable.  Des  doses  trop  faibles  ou  un  produit  impur 
provoqueront  parfois  une  excitation  ou  un  état  de  rêve  bien  défi"» 
nis  ;  des  doses  trop  élevées  peuvent  produire  Tanesthésie  complète, 
ce  qui  ne  serait  pas  sans  danger  chez  l'homme,  tandis  que  le 
chien  parait  mieux  la  supporter.  Le  médecin  doit  bien  se  pénétrer 
de  cette  question  de  doses  et  se  rappeler  que  d'après  les  expé- 
riences de  MM.  Liebreich,  Demarquay,  Liégeois,  Bouchut,  etc., 
3  à  A  grammes  de  chloral  chez  Tadulte  sont  absolument  sans 
danger. 

L'hydrate  de  chloral  pénètre  peu  à  peu  dans  le  torrent  circula* 
toire  et  au  contact  du  sang,  qui  est  alcalin,  se  dédouble  en 
chloroforme  et  acide  formique.  Ce  dédoublement,  est  certain, 
inconteslabley  chez  les  animaux  à  sang  chaud.  M.  Personne,  le  pre- 
mier, Ta  mis  en  évidence;  nous  avons  apporté  des  expériences 
nouvelles  à  Tappui  de  cette  affirmation.  Les  animaux  chloralisés 
exhalent  du  chloroforme  par  la  surface  pulmonaire  ;  et  par 
Taction  seule  et  directe  d*une  quantité  suffisante  de  sang  sur 
l'hydrate  de  chloral,  il  est  possible  d'isoler  du  chloroforme  en 
nature.  C'est  celte  action  chimique  qui  a  servi  de  base  à  Liebreich 
pour  comparer  Faction  du  chloral  à  une  chloroformisation  aussi 
lente  que  possible.  Or,  dans  le  cas  actuel,  l'action  de  l'acide  for- 
mique vient  s'ajouter  à  celle  du  chloroforme,  ainsi  que  nous  le 
montrons  plus  loin  et  enfin  il  faut  faire  la  part  de  l'énergie  nou- 
velle donnée  à  ces  deux  substances  par  le  fait  de  l'état  nais- 
sant. 

D'autres  savants,  et  à  leur  tète  M.  le  professeur Gubler,  dont  les 
opinions  ont  trop  d'autorité  pour  ne  pas  vivement  frapper,  ont 
contesté  le  dédoublement  chimique,  et  se  basant  sur  les  phénomènes 
physiologiques,  ont  admis  que  le  chloral  avait  une  action  propre 
et  spécial  distincte  de  celle  de  ses  produils  de  décomposition  et  en 
particulier  de  celle  du  chloroforme. 

Les  considérations  présentées  plus  haut  seraient  suffisantes 
pour  montrer  que  nous  ne  partageons  aucune  de  ces  deux  théories 
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dans  ce  qu'elles  ont  d'absolu,  mais  chacune  possède  à  nos  yeux 
une  part  de  vérité.  Nous  avons  toutefois  essayé  d'apporter  une 
démonstration,  et  dans  ce  but  nous  avons  comparé  l'action  du 
chloral  i  celle  de  deux  composés  capables  de  fournir  à  l'état  nais- 
sant et  isolément,  l'un  du  chloroforme,  l'autre  de  Tactde  formique. 
Le  premier,  le  trichloracétate  de  soude,  se  dédouble  dans 
l'économie  en  chloroforme  et  en  carbonate  alcalin;  le  second,  le 
formiale  d*éthyle,  donne  de  l'acide  formique  et  de  TalcooK  Ces 
expériences  ont  été  de  notre  part  l'objet  de  deux  communications 
à  l'Académie  des  sciences  (12  juin  1871  et  29  avril  1872).  Nous 
en  rappelons  les  conclusions  principales  :  Le  chloral  et  le  chloro- 
forme administrés  à  des  animaux  semblables  agissent  différem- 
ment. Le  chloral  hydraté  a  une  action  à  lui  propre,mais  qui  peut 
être  envisagée  comme  la  résultante  des  deux  produits  dans 
lesquels  il  se  dédouble  au  contact  du  sang  :  savoir  le  chloroforme 
et  Tacide  formique.  Nous  ne  pouvons  que  renvoyer  aux  deux 
notes  citées  plus  haut^  en  ce  qui  touche  l'action  détaillée  de  cha- 
cun de  ces  corps. 

De  nouvelles  recherches  n'ont  en  rien  modiCé  notre  manière 
de  voir.  C^est  ainsi  que  jamais  nous  n'avons  pu  retrouver  la 
moindre  trace  de  chloral  dans  l'urine  des  personnes  qui  avaient 
absorbé  ce  médicament,  et  cependant  les  réactions  propres  à 
déceler  ce  corps  sont  d'une  grande  sensibilité.  D'un  autre  côté, 
nous  nous  sommes  assuré  que  les  bicarbonates  alcalins  en  pré- 
sence de  Falbumine  et  le  sérum  du  sang  à  la  température  de 
AO  degrés  opèrent  le  dédoublement  de  l'hydrate  de  chloral.  Dès 
lors  quelle  objection  sérieuse  pourrait-on  présenter  à  l'ensemble 
des  faits  précédents?  Pour  prouver  surabondamment  que  le 
chloral,  tout  en  se  dédoublant,  a  une  action]dislincte  de  celle  du 
chloroforme,  nous  terminerons  par  la  considération  suivante  : 
3  grammes  de  chloral  hydralé  produisent  2*',17  de  chloroforme. 
L'administration  de  cette  dose  moyenne  de  chloral  procure  pres- 
que sûrement  un  sommeil  de  plusieurs  heures,  avec  diminution 
delà  sensibilité  et  abaissement  de  la  température.  Au  contraire, 
2  grammes   de  chloroforme,  soit  environ  cinq  perles  prises  à 
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rintérieur^  ne  produiront  qu'un  eiïet  antispasmodique  marqué, 
sans  sommeil  ni  diminution  appréciable  de  la  sensibilité. 

Les  applications  thérapeutiques  de  ces  deux  médicaments  si 
précieux  ne  sauraient  être  confondues  :  le  chloral  hydraté, 
toléré  surtout  sous  forme  de  sirop  aromatisé,  à  la  dose  moyenne 
de  8  grammes  chez  Tadulte,  est  le  médicament  soporifique  et 
sédatif  par  excellence,  dont  l'emploi  est  indiqué  dans  les  cas  si 
nombreux  où  le  médecin  recherche  l'influence  d'un  sommeil  répa* 
rateur. 

Le  chloroforme,  dont  l'administration ,  sous  forme  de  perles, 
est  surtout  commode,  devra  être  utilisé  comme  un  puissant 
antispasmodique  pour  combattre  les  névroses  qui  n'ont  pas  pour 
cause  une  lésion  organique. 
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[.  BEM3BSBT  (de  Saint-Léger) 
Médecin  du  hôpitaux  de  fUint-Étienne. 


El  MAYENÇOIV 

Profeiienr  de  chimie  au  Lycée  de  Sainl-Rtienne. 


Notre  mélhode  pour  la  recherche  des  métaux,  par  le  courant, 
s'applique  très-facilement  aux  composés  du  cuivre  dans  l'or- 
ganisme. 

Les  recherches  que  nous  publions  aujourd'hui  ont  été  tailes, 
pour  la  plupart,  au  moyen  d'un  couple  aluminium  et  platine^ 
déjà  employé  avec  avantage  pour  le  plomb. 

Le  mode  d'opérer  est  le  même  (1). 

Lorsque  le  couple  voltaîque  a  fonctionné  un  certain  temps,  le 
fil  de  platine  est  bien  lavé,  puis  exposé  au  chlore,  et  enfin  frotté 
sur  un  papier  imprégné  à  Tavance  d'une  dissolution  de  ferro^ 
cyatiure  de  potassium.  Si  un  trait  rouge  marron  à  reflet  métal- 
lique apparaît,  nous  en  concluons  à  la  présence  de  cuivre  dans  la 
liqueur  soumise  à  l'expérience. 

Nous  devons  dire  que  dans  nos  recherches  actuelles  sur  d'au- 
tres métaux,  nous  remplaçons  presque  toujours  le  courant  des 
couples,  que  nous  avons  fait  connaître  antérieurement,  par  celui 
d'une  pile  extérieure,  que  nous  décrirons  dans  une  prochaine 
publication. 

On  décèle  ainsi  un  millionième  de  cuivre. 

(1)  Voyez  nos  mémoires  précédents  dans  le  Journal  dêVatuAcmi»,  1878. 
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Expériences. 

Nous  avons  fait  des  expériences  sur  les  malades  et  sur  les 
lapins  ;  mais  avant  d'en  parler,  rappelons  rapidement  quel  usage 
on  fait  en  médecine  des  préparations  cupriques. 

Médication  cuivrique.  —  La  médication  cuivrique  est  aujour- 
d'hui peu  en  honneur  en  France,  M.  Barralier  (de  Toulon),  dans 
son  remarquable  article  du  Dictionnaire  de  médecine  prati" 
que^  etc. y  cherche  à  réagir  contre  cette  indifférence.  Il  ne  craint 
pas  de  dire,  —  en  s'appuyant  sur  les  expériences  de  MM,  Ve* 
cholier  et  Saint-Pierre  et  sur  les  siennes,  —  que  les  composés 
cuivreux,  prescrits  à  des  doses  convenables,  agissent  comme  les 
meilleurs  altérants,  et  qu'on  peut  les  placer  a  côté  de  Targent, 
du  manganèse  et  même  du  fer. 

Ce  qui  a  détourné  les  médecins  de  cette  médication,  c^est  le 
tableau  effrayant  que  certains  auteurs  ont  fait  des  coliques  de 
cuivre.  Les  descriptions  de  MM.  Desayvre  (de  Châtellerault),  Per- 
ron (de  Besançon),  Desbois  (de  Rochefort),  et  de  M.  Blandet  sont 
vraiment  terrifiantes. 

Mais  à  côté  de  ces  affirmations,  on  trouve  des  dénégations 
tout  aussi  énergiques.  MM.  Eller,  Chevalier,  Boys  de  Lourry, 
Pietra-Santa  et  Toussaint  (de  Kœnigsberg)  dénient  absolument 
les  coliques  de  cuivre. 

Entre  ces  affirmations  et  ces  dénégations  aussi  absolues  d'un 
côté  que  de  l'autre,  il  n'y  a  que  des  expériences  faites  avec  des 
sels  purs  qui  puissent  dans  l'avenir  fixer  l'opinion  des  praticiens. 
On  peut,  néanmoins,  croire,  avec  M.  Tardieu,  que  ceux  qui  font 
un*  tableau  si  effrayant  des  coliques  observées  chez  les  ouvriers 
des  industries  cuivriques,  pourraient  bien  attribuer  a  ce  métal 
ce  qui  serait  le  fait  d'autres  substances  vénéneuses. 

A  notre  avis,  c'est  M,  Maisonneuve  (de  Rochefort)  qui  paraît 
s'approcher  le  plus  de  la  vérité.  Il  a  étudié  avec  soin  l'influence 
exercée  par  les  émanations  cupriques  sur  les  ouvriers  des  arse- 
naux maritimes.  Il  a  vu  que,  dans  quelques  circonstances,  elles 
pouvaient  être  délétères.  Il  dit  que  la  colique  de  cuivre  est  de 
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courte  durée  et  peu  grave;  qu'elle  consiste  dans  une  sensation 
douloureuse  qui  siège  entre  Tombilic  et  l'épigastre  le  long  du 
côlon  transverse.  Pendant  notre  expérimentation,  qui  a  duré 
plus  de  huit  mois^  nous  n'avons  observé  de  coliques  ni  sur  nos 
malades,  ni  sur  les  lapins. 

Action  physiologique .  —  H.  Mialhe  a  constaté  que  les  sels  de 
cuivre  à  acides  organiques  sont  plus  facilement  absorbés  et  tolérés 
que  ceux  à  acides  inorganiques.  Il  leur  reconnaît  une  double 
action  :  l'une  coagulante  et  astriclive,  qui  est  produite  par  le 
sulfate  a  faible  dose  ;  l'autre  fluidifiante  et  désobstruante,  consé- 
cutive à  Tacétate  à  doses  élevées. 

Action  médicinale  à  Fextérieur.  —  A  l'extérieur,  les  sels  de 
cuivre  ont  une  action  bien  connue  des  praticiens. 

Peirera  de  Fonseca  (de  Porto)  a,  dit-il,  obtenu,  —  sur  25  hy- 
drocèles,  —  21  succès  en  injectant  2  à  8  grammes  de  sulfate  de 
cuivre  dissous  dans  200  grammes  d^eau. 

Action  médicinale  à  Fintérieur,  —  Le  sulfate  de  cuivre  est  le 
meilleur  vomitif  connu.  Dans  le  croup,  il  est  supérieur  à  l'émé- 
lique;  car,  outre  son  effet  vomitif,  il  empêche  la  reproduction 
de  nouvelles  fausses  membranes.  Winter  l'a  considéré  comme  un 
spéci6que  contre  l'épilepsie;  Biett,  Batt  et  Baraillier  ont  aussi 
obtenu  des  guérisons  de  cette  maladie  avec  ce  sel. 

Harey  (de  Pesth)  désigne  le  sulfate  de  cuivre  comme  un  spéci- 
fique contre  la  danse  de  Saint-Guy. 

Nous  n'avons  pas  négligé  Taction  médicinale  des  sels  de 
cuivre,  mais  c'est  spécialement  leur  absorption^  leur  diffusion 
histologigue  et  leur  élimination  que  nous  avons  étudiées.  Il  n'en 
est  question  dans  aucun  livre  de  thérapeutique. 

1®  JkhmmrpiUm  «en  sels  «e  calTre  et  »p^el*lein«Bt  ûm  nvltate 

«mm«Dlae«l. 

A.  Absorption  et  action  médicinale  du  sulfate  de  cuivre  ammo' 
niacaldans  la  chorée  aiguë.  —  Dans  le  courant  de  mars  1873, 
nous  avions  en  même  temps  plusieurs  névropalhiques  dans  notre 
service  de  l'Hôtel-Dieu,  ce  qui  nous  a  fourni  l'occasion  d'étudier 
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comparai! vemenl  Taction  des  sels  d'argent  (1)  et  des  sels  de 
cuivre.  Nous  avons  donné  le  sulfate  de  cuivre,  en  pilules,  à  une 
jeune  fille  atteinte  de  chorée  interne.  La  dose  employée  n'a  pas 
dépassé  6  centigrammes  par  jour.  En  trois  semaines,  elle  a  été 
guérie. 

Dès  le  début  de  celte  médication,  Turine  de  la  malade  renfer- 
mait du  cuivre. 

B.  Absorption  et  action  médicinale  du  sulfate  de  cuivre  ammo^ 
niacal  dans  la  chorée  chronique,  —  En  passant  de  l'Hôlel-Dieu 
à  la  Charité,  nous  avons  rencontré,  à  l'oftice  des  incurables, 
quatre  jeunes  choréiques,  dont  la  décoordination  musculaire  re- 
monbiit  pour  les  unes  à  quatre  ans,  et  pour  une  seulement  a  huif 
ans.  Chez  toutes  ces  malades,  il  existe  une  irritation  spinale  très- 
accusée;  la  moindre  pression  sur  les  apophyses  épineuses  est 
très-douloureuse.  L'agitation  dure  jour  et  nuit,  et  elles  usent 
très-rapidement  leurs  draps  de  lit,  constitués  pourtant  par  la 
toile  la  plus  résistante. 

Ces  quatre  malades  sont  soumises  à  la  médication  cuivrique  ; 
elles  prennent  d'abord  1  centigramme  de  sulfate  de  cuivre,  et 
tous  les  quinze  jours  nous  augmentons  d'un  centigramme. 

Au  bout  d'un  mois,  nous  cessons  le  traitement  i  nous  ne  le 
continuons  que  chez  la  plus  anciennement  atteinte.  Depuis  près 
de  quatre  mois,  l'agitation  diurne  n'a  pas  sensiblement  été  mo- 
difiée, mais  le  sommeil  est  devenu  calme.  Nous  continuerons 
encore  quelques  mois,  et  nous  donnerons  plus  t^rd  le  résultat. 

Dès  le  début  du  traitement,  l'urine  de  ces  malades  a  renfermé 
du  cuivre. 

C.  Absorption  et  action  médicinale  du  sulfate  de  cuivre  dans 
différentes  maladies.  —  Nous  avons  donné  le  sulfate  de  cuivre 
ammoniacal  dans  différentes  autres  maladies,  notamment  dans 
des  catarrhes  bronchiques  chroniques;  nous  n'avons  pas  re- 
marqué qu'il  ait  facilité  beaucoup  l'expuition. 

(i)  Voyei  notre  mémoire  sur  Vargent,  Journal  de  Vanaicmk,  $tc.,  n«  4,  juillet 
et  août  1873. 

Nous  avons  eu  occasion  de  revoir  plusieurs  fois  deux  de  nos  malades,  névropa- 
tldques,  traitées  par  le  chlorure  d'argent  a  haute  dose  ;  la  guérison  a  été  définitive. 


DAMS  LES   HUMEURS   KT  LES   TI88US.  03 

Chez  tous  les  malades  le  cuiyre  passait  rapidement  dans 
FariDe. 

E.  Sulfate  de  cidvre  à  F  extérieur.  —  Nous  avons  employé  le 
sulfate  de  cuivre  en  pommades,  contre  des  engorgements  gan- 
glioDDaires  strumeux  du  cou,  de  l'aisselle,  etc.,  sans  succès  marqué. 

Notre  expérimentation  clinique  du  sulfate  de  cuivre  n'ayant 
duré  que  neuf  mois,  nous  ne  nous  croyons  pas  autorisés  à  for- 
muler notre  jugement  sur  cette  médication. 

Le  seul  enseignement  certain  que  nous  en  ayons  tiré,  c'est  que 
les  sels  de  cuivre,  —  et  notamment  le  sulfate  ammoniacal^  — 
soDl  rapidement  absorbés  et  passent  dans  l'urine. 

S^  Mmuiton  M«iol«siqiie  «e*  sels  de  e«lvre. 

Les  sels  de  cuivre  administrés  à  l'homme  ou  aux  animaux  se 
répandent  rapidement  dans  tout  l'organisme,  mais  certains 
organes  semblent  en  fixer  plus  que  d'autres.  A  l'appui  de  cette 
assertion,  nous  citerons  les  faits  qui  suivent.  ' 

A'.  Fibrome  disséminé  des  méninges ^  hyper hydrurie^  diffusion 
histologique  du  cuivre  (!)•  —  Nous  n'entrerons  pas  ici  dans  les 
détails  de  cette  observation,  nous  dirons  simplement  qu^une 
femme  hyperhydrurique  a  succombé  dans  notre  service  de  l'Hô- 
lel-Dieu  dans  le  courant  d'avril  1873.  En  huit  jours  consécutifs, 
elle  avait  pris  2h  centigrammes  de  sulfate  de  cuivre  ammoniacal. 
Ayant  analysé  ses  organes  par  la  méthode  électroly tique,  nous 
avons  trouvé  du  cuivre  partout,  et  c'est  dans  le  cerveau  et  le  foin 
que  la  quantité  de  métal  nous  a  paru  le  plus  considérable. 

limier  essai cuivre  trèt-sensible. 


Cenreaii.  , 

Deuxième  essai. cuivre  très 'Sensible. 

Rate quantité  moindre  que  daiis  cerveau 

y  .         i    Premier  essai très-senaible. 

"      (    Deuxième  essai abondant. 

(1)  CeUe  observation  paraîtra  dans  le  Lyon  médical^  pour  Ikire  suite  à  une  précé- 
linte  observation  :  Méningo-encéphalUe  chronique^  hyfterhydrurie^r  Bergeret)  de 
^t-Lèger)  t.  XHI,  p.  552, 

Pv  CCS  observations,  je  cherche  à  démontrer  :  i<»  que  l'h^perhydrurie  est  d'ori- 
gine nerveuse  directe  ou  réflexe  ;  2°  que  le  siège  anatomique  et  la  nature  de  la  lésion 
embraie  peuvent  varier  beaucoup  dans  la  polyurie  (Bergeret). 
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Bile • très-iensible. 

Reins sensible. 

Urine — 

B^  Diffusion  histohgiqûe  du  cuivre  chez  un  lapin.  -^  Les 
18,  19,  20,  21y  22  septembre,  nous  donnons  chaque  jour  k  cen* 
Ugrammes  de  sulfaté  de  cuivre  ammoniacal  à  un  lapin  de 
2500  grammes.  li  en  prend  ainsi  20  centigrammes. 

Le  23,  nous  le  tuons* 

L'autopsie  ne  nous  fournit  rien  à  signaler. 

Reius  et  urine abondant. 

Foie très-abondant. 

Contenu  de  Testomac ext.  abondant. 

Sonif. trM'  lêiMlble. 

Cerveau ,  très-abondant. 

Ainsi  le  sulfate  de  cuivre  ammoniacal  se  diiïuse  rapidement 
dans  tous  les  organes.  Le  foie  et  le  cerveau  semblent  en  fixer 
plus  que  les  autres  parties  du  corps. 

3<>  ÉUmlnAitoii  ée»  iiel*  de  e«lvre  el  «iiéelalemeiil  du 


L'élimination  des  sels  de  cuivre  se  Bt  très-lentement. 

A*.  Élimination  chez  les  malades.  —  Le  27  septembre,  nous 
fabons  cesser  la  médication  cuivreuse  à  une  de  nos  choréiques  de 
la  Charité,  et  chaque  jour  ensuite  nous  analysons  son  urine  prise 
le  matin  à  jeun. 

28  septembre abondant. 

29  —        — 

3  octobre (rès-eeiiaible. 

A      —     i eenstUei 

6  '—    après  quatre  heures -<- 

7  -^    après  quatre  heures traces  i 

Ainsi)  au  bout  de  dix  jours^  Turine  de  la  malade  renfermait 
encore  du  cuivre. 

Ë^.  Élimination  chez  le  lapin.  —  Du  10  au  l7  octobre»  noua 
donnons  26  centigrammes  de  sulfate  de  cuivre  ammoniacal  à  un 
lapin  2  de  kilogrammesé 
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Le  23y  nous  analysons  les  crottes  qu'il  a  rendues  pendant  la 
nuit  : 

Cuivre abondant. 

le  25^  les  crottes  analysées  comme  ci-dessus  : 

Cuivre abondant. 

Une  goutte  de  la  décoction  des  crottes,  desséchée  sur  une  lame 
de  verre,  laisse  voir,  au  microscope  (1),  un  grand  nombre  de 
très-jolis  cristaux  en  petits  prismes,  en  aiguilles  et  en  doubles 
gerbes. 

Le  29,  nous  tuons  le  lapin. 

Contenu  de  Testomac traees. 

'  Gontena  de  Pintestin très-sensible. 

Foie très-sensible. 

Reins  et  urine sensible. 

Sang S  ^^^^  *  **  P"«' 

f  sensible  au  microscope. 

Cme.0 1  MMible  à  ta  pile. 

(   très-sensible  au  microscope . 

Ainsi,  après  douze  jours,  toutes  les  parties  du  corps  de -ce  lapin 
contenaient  encore  du  cuivre. 

Conclusions  générales. 

De  Tensemble  de  ces  recherches  nous  croyons  pouvoir  con- 
clure: 

1*  Que  le  sulfate  de  cuivre  ammoniacal  s'absorbe  promptement  -, 

2*  QuMl  se  diffuse  dans  tout  l'organisme,  mais  que  certains 
organes,  —  foie  et  cerveau,  -*  semblent  le  fixer  plus  abon- 
damment : 

3"^  Que  Télimination  de  ce  sel  est  lente»  et  se  faitpar  Turine  et 
p«r  la  bile. 

(i)  Pour  cela  on  dispose  une  goutte  de  la  liqueur  filtrée,  on  détermine  l'évapora- 
tisn  et  Ton  examine  la  tache  qui  en  résulte  -,  on  constate  alors  la  présence  d'une  quan- 
tité plus  oa  moioa  fraude  do  cristaux  du  sel  métallique^ 


DE 

L'EMPLOI  DE  L'HYDRATE  DE  CHLORAL 

EN  HISTOLOGIE 

Pau*  M.   JslcM  ANDRÉ. 


Dans  une  thèse  datant  de  1871  {Des  effets  du  Moral  hydraté 
sur  les  organismes  vivants)^  et  faite  dans  le  Laboratoire  d'histo- 
logie zoologique,  H.  E.  Magnaud  parait  être  le  premier  qui  ait 
étudié  l'action  directe  du  chloral  hydraté  sur  les  éléments 
anatomiqucs,  sans  toutefois  chercher  a  en  tirer  des  applications 
techniques  pour  l'histologie.  M.  E.  Magnaud  a  fait  surtoul  usage 
pour  ses  recherches  de  la  chambre  hermétique  de  Butler,  oi!i  il  intro* 
duisait  dans  l'air  humide  un  fragment  de  chloral  hydraté,  dont  les 
vapeurs  lentement  dégagées  venaient  agir  sur  les  éléments  anato- 
miques.  M.  E.  Magnaud  a  pu  constater  de  la  sorte  l'irrégularité 
des  stries  des  fibres  musculaires  surprises  encore  vivantes  par 
Faction  du  réactif;  son  action  également  sur  les  hématies  ;  son 
action  sur  les  leucocytes  (chez  l'écrcvisse),  qu*il  immobilise  dans 
leur  état  d'expansion,  contrairement  ace  que  fait  le  chloroforme. 

Nous  signalerons  enfin  l'action  remarquable  de  Thydrate  de 
chloral  sur  les  lubes  nerveux,  Irès-analogue  à  celle  de  l'alcool 
absolu.  La  myéline  est  coagulée  insitu^  elle  devient  granuleuse  et 
ne  présente  point  d^étranglemeuts  ;  Tapparence  d'une  préparation 
restée  dans  le  laboratoire  et  qui  date  de  trois  ans  est  exactement 
la  même  que  dans  la  figure  où  Henle  et  Merckel  représentent  des 
tubes  nerveux  (raités  par  l'alcool  absolu.  Nous  ajouterons  que  la 
myéline  dans  cet  élat  parait  susceptible  de  se  colorer  par  le 
carmin.  M.  Byasson  a  aussi  indiqué  oralement  à  M.  Robin  le  parti 
qu'on  peut  tirer  des  solutions  de  ce  composé  pour  étudier  et  con- 
server les  faisceaux  striés  des  muscles,  les  éléments  du  tissu  ceN 
lulaire,  les  épilhéliums  glandulaires  et  autres.  Nous  avons,  en 
effet,  obtenu  de  bons  résultats  en  employant  ces  solutions  pour 
l'étude  des  faisceaux  striés. 
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D'autre  part,  nous  avons  constaté  que  l'hydrate  de  chloral 
pouvait  rendre  d'imporlanls  services  dans  Tétude  de  la  rétine. 
Nous  ne  voulons  ici  qu'indiquer  brièvement  les  principaux  résul- 
tats obtenus  à  Faide  de  ce  réactif.  Les  données  anatomiques 
fournies  par  ces  résultats  seront  ultérieurement  l'objet  d'une 
publication  spéciale. 

L'hydrate  de  chloral  peut  s'employer,  soit  à  l'état  de  solution 
aqueuse  (eau  âO  gr.,  chloral  A  gr.),  soit  mélangé  à  lo  glycérine  (eau 
30 gr., chloral  A  gr.,  glycérine  16  gr.) . 

Nous  plaçons  nos  rétines,  colorées  par  le  carmin,  dans  le  mé- 
lange dont  nous  donnons  la  composition,  et  nous  observons  les 
phénomènes  qui  suivent  :  l""  La  matière  colorante  carminée  p^lit, 
mais  sans  disparaître,  ainsi  que  nous  le  démontrent  des  pièces 
conservées  depuis  trois  ans;  2*^  le  contour  des  éléments  nerveux 
(myélocytes  et  cellules)  s^accentue  et  ces  éléments  semblent  se 
crisper  légèrement;  3°  les  Obres  de  Mûller,  aussi  bien  que  les  pro- 
longements de  la  couche  pigmentaire  décrits  par  MM.  Schultze  et 
Scheidenarlig ,  deviennent  très-apparents  et  d'une  observation 
facile,  surtout  chez  les  batraciens. 

Sur  les  rétines  qui  ont  macéré  quelques  heures  dans  Thydrate 
de  chloral  et  que  Ton  colore  ensuite  avec  le  rouge  d'aniline,  le 
segment  externe  des  bâtonnets  prend  une  belle  coloration  jaune. 
Ce  même  segment,  quand  on  se  sert  d'une  matière  colorante  bleue 
(bleu  d'aniline  O^'^Ol,  alcool  C,50,  eau  20  gr.),  se  teint  en  vert, 
le  segment  interne  devient  bleu  ou  rouge,  suivant  la  teinture  que 
l*on  emploie.  Les  réactions  observées,  dans  ce  cas,  surtout  après 
l'usage  du  bleu  d'aniline,  pourraient  être  invoquées  à  l'appui  de 
l'opinion  qui  ne  voit  dans  les  fibres  de  Mûller  que  des  cylindres- 
axes  ainsi  que  Mûller  lui-même  l'avait  pensé  sans  pouvoir  toute- 
fois le  prouver  et  sansnflirmer  catégoriquement  son  opinion. 


JOORH.  DE  L'AMAT.   tT    DE  LA  PUYSIOL.  —    I.  N  ^1874). 


ANALYSES  ET  EXTRAITS  DK  TRAVAUX  FRANÇAIS  ET  ÉTRANGERS. 


Analyse  de  quelques  travaux  récetUs  sur  tanatotnie  et  la  physio- 
logie du  cerveau  (Meynert,  Férrieu,  Dupuy,  etc.) 

FAITIB    ANATOMIQUE. 

Les  travaux  principaaz  de  Meynert  sur  le  cerveau  sont  les  monographies 
suivantes  : 

Anatome  des  circonvolutions  cérébrales  et  ses  contiexions  avec  les  surfaces 
sensorielles  et  les  muscles,  Erlanger,  4  865. 

Structure  de  la  surface  cérébrale  et  ses  variétés  locales^  1868. 

Essais  sur  la  projection  centrale  des  surfaces  sensorielles,   4  869.  Vienne. 

Sur  la  différence  de  la  structure  du  cerveau  de  i homme  et  les  mammifères, 
4870. 

M«  le  docteur  Waliace  Wood  résume  ainsi  les  résultats  principaux  de  ces 
mémoires  : 

4.  Les  parties  élémentaires  du  cerveau,  très-uniformes  quant  à  la 
structure,  sont  très-variées,  quant  à  leurs  arrangements.  La  signiGcation 
physiologique  des  éléments  est  déterminée  parle  lieu  où  ils  se  trouvent. 

2.  Dans  l'étude  du  cerveau  i!  y  a  trois  principes  qu'on  peut  prendre 
comme  bases  :  (a)  Les  cellules  centrales  possèdent  la  propriété  d*ètre  acces- 
sibles aux  impressions,  qui,  du  reste,  dans  des  circonstances  favorables,  peut 
devenir  sensation.  Cest  le  seul  attribut  qu'il  faut  admettre  dans  toute  cellule 
centrale  quelconque.  Elle  est  ce  que  la  motricité  est  aux  muscles.  (6)  La  lui 
de  Beii,  étendue  jusqu'à  Tadmission  d^une  connexion  non  interrompue  par  les 
ganglions  etc.,  jusqu'aux  centres  cérébraux  les  plus  élevés.  Cela  est  pour 
les  fibres  centrifuges  aussi  bien  que  pour  les  fibres  centripètes,  (c)  La  loi  de 
conduction  isolée  qui  se  retrouve  même  jusqu'à  un  certain  point  dans  la 
substance  corticala  On  voit  que  la  direction  du  grand  axe  des  cellules  des 
circonvolutions  est  la  même  que  celle  des  cylindres-axes  ou  fibres  qui  les 
unissent. 

3.  On  peut  bien  étudier  les  arrangements  généraux  par  les  coupes  du  cer- 
veau des  petits  mammifères.  Les  cellules  peuvent  être  groupées  en  quatre 
masses.  4  °  La  substance  corticale  cérébrale.  2**  Les  ganglions  des  pédoncules 
(couche  optique,  corps  strié,  corps  quadrijumeaux,  etc.).  3**  La  masse  tubi- 
forme  qui  s'étend  du  tuber  cinevcum  jusqu'au  conus  medullaris  de  la  moelle 
spinale,  forme  originelle  persistante  du  cerveau.  4°  La  substance  grise  du 
cervelet,  cotpus  dentatum  et  les  pédoncules  cérébelleux. 

4.  Quant  aux  fibres,  leur  première  section  s'étend  de  la  substance  corti- 
cale  cérébrale  jusqu'au  corps    strié,    couches    optiques,  corps  quadriju- 
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meflox,  etc.  La  seconde  seclion  est  représentée  par  la  substance  grise  dé  la 
troisième  catégorie,  c'est-à-dire  celle  de  la  moelle  spinale.  La  troisième  sec- 
tion est  représentée  par  les  nerfs  proprement  dits  qui  vont  de  la  substance 
grise  spinale  aux  organes  périphériques, 

5.  Le  siège  de  la  conscience  n'est  pas  nécessairement  limité  aux  hémi- 
sphères, chez  VAmphioxm  lanceoUitus  par  exemple,  mais  dans  l'homme  on 
peut  considérer  la  substance  corticale  cérébrale  comme  étant  seule  le  siège  de 
la  conscience.  Cette  substance  est  une  enveloppe  qui  couvre  les  hémisphères. 
Meyoert  l'appelle  coque  sensorielle. 

6.  Les  cellules  de  la  substance  corticale  sont  bien  arrangées  pour  recevoir 
les  impressions.  Les  nerfs  sensi tifs  sonl  leurs  afférents,  les  nerfs  moteurs  sont 
lears  afférents. 

7.  Comme  cette  ^ande  masse  de  fibres  va  passer  par  le  trou  occipital,  il  y  a 
une  convergence  vet's  la  matière  grise  de  ces  cavités  centrales.  Mais  après  avoir 
dépassé  cette  substance,  elles  divergent  et  vont  à  toutes  les  parties  du  corps. 

8.  Ces  fibres  ont  pour  usage  de  projeter  l'impression  du  monde  extérieur 
sor  la  substance  corticale.  La  partie  inférieure  peut  être  appelée  système  dn 
projection.  La  substance  corticale  est  la  surface  sur  laquelle  la  projection  est 
reçue,  et  ainsi  le  monde  extérieur  est  Tobjet  projeté. 

9.  Les  sensations  musculaires  sont  une  partie  du  monde  extérieur  ainsi 
projeté. 

40.  Dans  un  autre  sens  aussi  le  système  musculaire  est  un  objet  projeté, 
à  savoir  par  ses  nerfs  moteurs  à  l'aide  desquels  la  substance  corticale  réagit 
sor  le  monde  extérieur. 

44.  La  première  section  du  système  de  projection,  corona  radiaidy  se  di- 
vise en  autant  de  fascicules  qu'il  y  a  de  noyaux  gris  dans  les  ganglions  pé- 
doBcalaires  :  fascicules  de  la  couche  optique,  fascicules  des  corps  qnadriju-* 
meanx  etc. 

42.  Le  second  segment  n'a  pas  cette  multiplicité  de  terminaisons;  mais 
en  sortant  de  ses  ganglions  il  se  divise  en  deux  :  la  partie  basilaire  des  pé- 
doDCQles  et  la  partie  supérieure  des  pédoncules,  et  il  se  termine  en  une 
onité  morphologique,  Tenveloppement  de  la  moelle  spinale. 

43.  La  segmentation  du  système  de  projection,  son  interruption  par  les 
ganglions  [masse  d* interruption)  doit  avoir  quelque  signification.  Ce  n'est 
pas  la  simple  transmission  de  l'impression.  La  signification  vmpholotjiqm 
est  que  généralement  ces  masses  d'interruption  forment  des  circuits  aux 
centres,  ë  part  de  la  continuation  du  système  de  projection. 

44.  Le  second  segment  est  double;  on  peut  donc  diviser  ses  ganglions 
eo  deux  subdivisions  :  ganglions  de  la  partie  basilaire  et  ganglions  de  la  par- 
tie supérieure  (t^fntmtxxm)  des  prédoncules.  De  la  première  subdivision,  la 
portion  la  plus  importante  est  représentée  par  :  4^  \enndeus  caudatus;  2**  le 
UntimUiris  nucleus  (corps  strié  intra-ventriculaire,  corps  strié  cxtra-ventri- 
colaire).  A  la  seconde  subdivision  se  rapportent  :  4"  la  couche  optique; 
^Iw  corps  qoadrijumeaux;  3<»  les  corps  genouiilés  internes. 
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45.  H  n'y  a  pas  de  relation  entre  le  développement  dans  la  série  animale, 
I®  de  la  partie  basilaire  avec  ses  ganglions,  et  V  celui  du  tegmentum  a?ec  ses 
ganglions. 

4  6.  Le  trajet  de  la  partie  basilaire  est  développé  proportionnellement  au 
développement  do  cervelet-,  i*homme  a  les  hémisphères,  le  lenticuktris  nucleus 
et  la  partie  basilaire  les  plus  grands. 

47.  Le  tegmentum  avec  ses  ganglions  est  développé  en  rapport  inverse 
du  développement  des  hémisphères,  sur  la  chauve -souris  par  exemple. 

4  8.  Meynert  pense  que  la  fonction  des  masses  d'interruption  est  une  ré- 
duction des  6bres  et  des  faisceaux  nerveux  mêmes  de  la  projection  :  la  Iroi- 
çième  masse  de  substance  grise,  moelle  spinale^  est  au  contraire  un  centre 
où  se  voit  un  grand  développement  de  ces  éléments;  le  nombre  des  fibres  des 
racines  nervuses  est  beaucoup  plus  considérable  que  le  nombre  de  fibres  de 
la  moelle  épinière. 

4  9.  Dans  les  hémisphères,  outre  le  système  de  projection^  il  y  a  le  système 
des  fascicules  de  fibres  propres  (fibrœ  arcttatœ)  formant  une  couche  se  conti- 
nuant sur  la  surface  inférieure  de  la  substance  corticale,  on  peut  les  appeler 
système  d'associations  établissant  une  connexion  entre  les  régions  corticales, 
et  aussi  une  connexion  fonctionnelle  de  leurs  étals  d*excitation. 

20.  Ces  notions  générales  conduisent  à  diviser  le  cerveau  en  six  sections  : 
4**  Les  lobes  cérébraux;  2°  la  partie  basilaire  (critsta)  avec  ses  ganglions, 
3"^  le  tegmentum  avec  ses  ganglions;  4°  la  région  de  Tentrecroisement  des 
pédoncules  du  cervelet;  5*  le  cervelet;  6*  la  région  du  passage  de  la 
structure  cérébrale  à  celle  de  la  moelle  épinière. 

24.  Lobes  cérébraux.  La  texture  de  la  substance  corticale  cérébrale  peut 
être  réduite  à  cinq  types  :  a.  Le  type  ordinaire  (de  cinq  couches);  h.  Le  type 
de  la  pointe  du  lobe  occipital  (de  huit  couches);  c.  Le  type  de  scissure  de 
Sylvius.  d.  Le  type  de  la  corne  d*Ammon.  e.  Le  type  du  bulbe  olfactif. 

22.  Le  type  ordinaire  ou  type  des  cinq  couches  est  composé  de  cinq  stra- 
tifications. La  première,  Textérieure,  est  formée  principalement  par  la  gangue 
(ou  substance  amofphe cérébro-spinale deOi»  Robin)  qui  se  trouve  partout  parmi 
les  cellules  cérébrales.  C'est  elle  qui  est  appelée  névroglie  par  Yirchow,  tissu 
conjonctif  par  Kôlliker  {connective  Tissue),  Henle,  Wagner  et  Stilling  la 
regardent  comme  de  nature  nerveuse  (substance  ûe  ganglion,  cvll  coalesw) , 
Meynert  se  range  du  côté  de  Kôlliker.  Pour  lui,  la  preuve  quecette  substance 
n*est  pas  nerveuse,  c*est  que  la  couche  qui  est  composée  presque  tout  entière 
de  cette  espèce  de  tissu  est  d'une  épaisseur  dans  Thomme  de  1/S  de  celle  de 
toute  la  substance  corticale,  dans  le  singe  babouins  i/7,  dans  le  chien  1/6, 
le  chat  1/5,  la  chauve-souris  1,4,  le  veau  i/3.  Aussi,  pour  lui,  les  petites 
cellules,  assez  rares  dans  cette  couche  ne  sont  pas  nerveuses  (1). 

(1)  L^embryogéfiie  montre  que  tout  le  système  cérébro-spinal  dérive  originelle^ 
ment  d'une  involution  du  feuillet  blaslodermique  externe.  Les  cellules  et  la  matière  ou 
gangue  amorphe  de  toutes  les  couches  de  ce  système  nerveux  naissent  à  Taide  et  aux 
dépens  des  cellules  de  cette  involution.  Les  vaisseaux  avec  la  pie-mère  et  l'épendyme 
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Les  deuiième  el  troisième  couches  sont  celles  des  petites  et  les  grandes 
p^nramides  composées  des  cellules  de  cette  forme;  à  ce  point  de  vue  ces  éléments 
ûot  beaucoup  d*analogie  avec  les  cellules  des  cornes  antérieures  de  la  moelle 
épinière  qui  sont  si  différents  de  celles  des  cornes  postérieures.  La  troisième 
conebe,  celles  des  grandes  cellules  pyramidales,  mérite  le  nom  spécial  de 
fùrmation  de  la  corne  d'Amman^  ces  .cellules  étant  le  seul  élément  morpho- 
logique qu*on  trouve  dans  la  corne  d'Ammon  ;  ces  cellules  sont  plutôt  fusir- 
fonnes  que  vraiment  pyramidales  :  4  »  processus  du  sommet,  2^  processus 
de  la  base  centrale,  3®  processus  des  angles  de  la  base.  Ces  deux  espèces 
d'éléments  sont  les  seules  admises  par  Luys,  Arndt«  Stephen,  etc. 

Il  y  a  cependant  des  noyaux  et  des  cellulei  fu»iformes  dans  la  substance 
corticale.  Ce  sont  ces  deux  formes  un  peu  mélangées  avec  les  grosses  cel- 
lules qui  donnent  leurs  caractères  aux  quatrième  et  cinquième  couches. 

La  quatrième  couche  donc  est  composée  de  petites  cellules  irrégulières, 
rareoient  triangulaires,  d'un  diamètre  de  C'^jOfS  à  0'^"',010,  plus  rappro- 
chées les  unes  des  autres  que  les  éléments  des  troisième  et  cinquième  couches, 
elles  sont  analogues  aux  cellules  de  la  couche  granuleuse  inteme  de  la 
rUine  et  du  noyau  d'origine  de  la  grosse  racine  du  nerf  de  la  cinquième 
paire. 

La  cinquième  couche  est  composée  de  cellules  fusiformes  qui  sont  parai* 

c«ré1»ro-spinales,  tous  d'apparition  et  d'intromission  ultérieures,  sont  les  seules  parties 
de  c^  système  qui  soient  une  provenance  des  éléments  anatomiques  du  feuillet  blas^ 
todirmiquê  moyen.  Rien  de  plus  certain  que  ce  fait,  dont  la  connaissance  peut 
remonter  à  Remak,  His,  etc.,  mais  n'est  généralement  pas  précisé,  savoir  que:  les 
celliilea  et  les  fibres  des  tissus  cellulaire  ou  connectif^  musculaires,  élastiques,  etc., 
dérivent  du  feuillet  moyen  et  qu'il  n'en  dérive  jamais  et  nulle  part,  ni  du  feuillet 
externe  ou  de  son  involution  première  (cérébro-spinale),  ni  du  feuillet  inleme  ou 
muqueuXf  ou  de  ses  multiples  involulions  originelles  dans  l'épaisseur  du  feuillet  moyen. 
Partout  donc  où  l'on  trouve  dans  le  système  nerveux  central  des  éléments  du  tissu  con- 
Jooctif,  etc.,  il  est  certain  qu'ils  sont  d'intromission  ultérieure  avec  les  vaisseaux  dont 
lis  forment  les  tuniques;  sauf  bien  entendu  la  production  ultérieure  (soit  hétéroto^ 
pique,  soit  par  dérivation  du  tissu  lamineux  de  ces  parois),  des  nappes  de  tissu 
lanâoeux  qu'on  observe  dans  les  substances  grise  et  blanche  lors  de  la  sclérosCj 
de  l'idiotie,  etc.  Or,  quand  ceux-ci  pénètrent  dans  le  tissu   cérébro- spinal,  li 
substance   amorphe,  les    noyaux  libres  (myélocytei)  et  les  cellules  multipolaires 
petites  ou  grosses  y  existent  d^à.  Assimiler  cette  gangue  et  ces  noyaux  et  cellules  à 
C€iix  du  tissu  connectif,  c'est  attribuer  inexactement  au  feuillet  externe  ce  qui  n'ap- 
partient absolument  qu'au  feuillet  moyen,  c'est,  pour  les  besoins  d'une  hypothèse, 
repousser  systématiquement  les  données  les  plus  formelles  de  l'observation  cmbryo- 
(éniqoe,  ou  avouer  avec  Wagner  et  Henle  qu'on  méconnaît  ces  notions  primordiales 
et  dominantes.  Aussi  ai-je  toujours  repoussé  le  rapprochement  que  Virchow  et  autres 
ont  fait  entre  des  éléments  anatomiques  aussi  manifestement  différents,  anatomique- 
Beoty  physiologiquement  et  pathologiquement  (voyez  aussi  dans  ce  recueil,  années 
1865,  p.  69&-,   1857,  p.  107  ;  1869,  p.  326;  et  Anatomie  et  phyfiologique  cet- 
iHloim,  1873,  pp.  119,  337,339  el633).  —  Ch.  Robin. 
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lèles  aux  fihrœ  etriruriiœ  comme  les  celluleg  pyramidales  sont  parallèles  aux 
fibres  ^ù\x  [système  de  projection,  Meynert  appelle  cette  coache  elausiralis 
formatio  parce  que  le  claustrwn  (substance  de  Vicq  d*Âzyr  ou  lame  grise  entre 
le  corps  strié  et  rin8uia)est  formé  par  ces  éléments.  Ces  cellules  ne  sont  pas 
toujours  bipolaires;  elles  ont  quelquefois  leurs  prolongements  dirigés  vers  la 
surface  des  circonvolutions;  mais  elles  n'ont  pas  de  connexions  avec  la  moelle 
épinière. 

23.  Le  type  de  la  scissure  de  Sylvius  est  presque  tout  composé  de  ces  cel- 
lules fusiformes  qui  forment  le  c/au«frum,  qui  est  une  véritable  couche  interne 
de  Vinsulat  et  qui  se  termine  dans  Vamygdale  ou  tonsille  cérébrale.  Cette  for- 
mation n'appartient  pas  au  ganglion  central  mais  au  système  d*as~ 
sociation  qui  est  toujours  la  coucbe  interne  de  la  substance  corticale.  Elle  n*a 
aussi  aucun  rapport  avec  la  corne  d'Âmmon. 

24.  Le  type  de  corne  d'Ammon.  La  surface  interne  des  hémisphères  est 
divisible  en  deux  demi-cercles;  l'antérieur  est  le  lobe  olfactif;  le  postérieor 
est  le  gyrus  fomicattts  qui  rejoint  la  corne  d*Ammon.  La  corne  d*Âmmon,  qui  a 
une  forme  extérieure  complexe,  est  la  plus  simple  de  toutes  les  circonvolutions. 
Elle  consiste  seulement  en  cellules  pyramidales  et  presque  toutes  sont  de 
grandes  pyramides.  La  seconde  couche,  qui  dans  les  autres  régions  renferme 
les  petites  cellules  pyramidales/manque  ici  f  on  n'en  trouve  plus  que  les  vais  • 
seaux  ;  de  là  son  nom  de  stratum  laciinosum,  La  couche  des  granules  ou 
noyaux  (myélocytes)  manque  aussi.  La  troisième  couche  des  grandes  cellules 
pyramidales  est  au  conlmre excessivement  diHeloppée.  Les  cellules  fusiformes 
manquent;  mais  il  esta  noter  que  les  autres  sont  des  éléments  du  système 
d'association.  Les  fihrœ  armiatœ,membrtma  alba,  sont  Irès-développées. 

Dans  l'épilepsie  et  autres  troubles  de  la  motricité  le  gynis  forfiicatus  est 
toujours  malade. 

25.  Tyjje  de  bulbe  olfactif.  Le  bulbe  olfactif  est,  comme  dit  Luys,  Taiialogue 
de  la  rétine  ;  les  filaments  olfactifs  qui  se  terminent  dans  les  cellules  olfac- 
tives sont  un  court  système  de  projcrtioUy  comme  les  fibres  de  la  couche  réti- 
nienne  sont  un  système  de  projection  plus  court  entre  les  organes  de  termi- 
naison (cônes)  et  les  cellules  ganglionnaires  rétiniennes.  La  circonvolution 
olfactive  interne  va  se  perdre  dans  le  gynis  fomicatus;  la  circonvolution  ex- 
terne s*étend  jusqu'au  cubiculum  cornu  Ammonis  avec  lequel  il  s'unit.  La 
composition  de  cette  circonvolution  n'est  pas  encore  bien  étudiée;  peut-être 
est^elle  composée  de  grandes  cellules  pyramidales  comme  la  corne  d'Ammon. 
Le  chiasma  olfactif  est  la  commissure  antérieure.  Dans  le  chien  cette  com* 
missure  est  presque  toute  composée  de  fibres  olfactives. 

Le  lobe  olfactif,  demi-cercle  antérieur  du  cerveau,  est  un  diverticulum  du 
sac  de  la  substance  corticale  sur  lequel  le  bulbe  olfactif  est  superposé 
comme  une  <  casquette  ».  Sa  troisième  couche (.sf/afi/m  gelatinosum^OXàrV) 
consiste  en  cellules  fusiformes  et  pyramidales^  petites,  assez  rares  dans  la 
zone  intérieure.  La  dernière  couche  est  une  alternance  des  fibres  et  des 
granules  ou  noyaux,  comme   les   noyaux   ou  granules  de  Purkinje  (myè- 
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locytes)  dans  le  cervelet.  Ceux-ci  ne  diffèrent  peat-éire  des  oelloles  de  la 
réline  el  de  la  quatrième  coache  de  la  substance  corticale  cérébrale  que  par 
leur  volume. 

26.  Type  de  l'apex  ou  pointe  du  lobe  occipitaL  II  ne  dîflière  pas  beaucoup 
do  type  ordinaire  déjà  décrit  ;  il  y  a  deux  couches  de  cellules  granulaires 
interposées  dans  la  couche  des  grandes  cellules  pyramidales,  qui  dans  cette 
région  sont  un  peu  agrandies.  Cela  fait  trois  couches  de  granules  (noyaux  ) 
îrrégnliers  au  lieu  d'une  seule,  et  en  tout  huit  au  lieu  de  cinq.  Il  est  à  noter 
que  ce  type  est  beaucoup  plus  répandu  dans  le  cerveau  dn  singe  que  dans 
celui  de  Tbomme. 

27.  En  rèmmé  Meynert  trouve  trois  sortes  de  cellules  dans  le  cerveau, 
1^  les  pyramidales,  2'  les  grarmles  (noyaux  ou  myélocytes) ,  3**  les  cellules 
fasiformes  (Spindleformige).  Dans  la  région  occipitale,  il  trouve  un  dévelop- 
pement considérable  des  granules  (myélocytes),  et  dans  la  bulbe  olfactif  comme 
dans  le  cervelet  et  la  rétine  il  y  a  un  grand  développement  de  ces  granules. 
Dans  la  corne  d^Ammon  ce  sont  les  cellules  pyramidales  qui  sont  le  mieux 
représentées,  tandis  que  dans  le  scissure  de  Syivfus,  le  claustnimy  Yirmila 
de  Reil,  il  y  a  un  grand  développement  des  cellules  fusiformes,  lesquelles  do 
reste  ne  sont  que  les  élargissements  des  fibres  du  syntém»  d'association, 

La  différence  de  fonction  entre  les  petites  et  les  grandes  cellules  pyrami- 
dales doit  être  quantitative,  mais  non  qnalilative.  Meynert  est  ici  en  opposi- 
tion d'opinion  avec  Luys. 

28.  Fibres  blanches  du  cerveatL  Ce  sont  : 
a.  Lesfibrœ  arcu«tt(F  (système  d'association). 

6.  Le  système  do  corps  calleux  (fibres-trabteules). 

c.  Les  fascicules  qui  unissent  la  substance  corticale  du  cervelet  avec  celle 
dn  cerveau  ;  fibres  très-difficiles  à  étudier. 

d.  Le  système  de  projection. 

e.  La  commissure  antérieure. 

29.  Système  d' association  {mwibrana  alba  involvens).  Les  trois  parties  prin- 
cipales de  ce  système  sont  :  4  **  le  fasciculm  arcuatus  qui  unit  le  lobe  occipital 
au  lobe  frontal  ;  2*  le  fasciculus  uncinatust  qui  réunit  le  lobe  frontal  au  lobe 
frontal  opposé,  faisceau  qui  possède  un  développement  énorme;  il  est  gris  et 
cellulaire  dans  la  portion  de  I  insula  de  Reil,  qui  s'appelle  clamtnim^  région 
qui  est  le  siège  de  la  parole  ;  3°  fasciculus  longitudinalis  mferior  qui  passe 
de  la  substance  corticale  occipitale  vers  la  proéminence  temporale  des  hémi- 
sphères. 

De  mémo  que  les  lobes  olfactifs  internes  et  externes  se  fusionnent  avec  les 
deux  extrémités  du  gyrus  fomicatus,  de  même  la  substance  blanche  ou  médul- 
laire olfactive  fusionne  avec  la  substance  blanche  du  gynts  fomieatua, 

30.  Le  système  de proj>r^ion consiste  en  :  4  <^  œrona  radiata (partie générale); 
V  la  voûte  (/"ornto)  qui  représente  dans  la  couche  optique  le  gyrus  fomicatu^ 
3*  corona  striata  qui  unit  tout  le  bord  interne  du  nucleus  cnudatus  avec  le  som- 
met éMlobe  temporal. 
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34.  Los  micleufi  caiidatus  et  nucleus  Imtimlaris  ne  sont  développés  qu  a 
lear  portion  antérieure  {tête  du  micteus  caudatiis)^  base  cunéiforme  du  nuckits 
lenHcularis,  Ils  sont  développés  vers  les  extrémités  frontales  des  hémisphères, 

32.  Les  terminaisons  des  impressions  optiques  sont  pour  Meynert  :  4°  le 
tubercule  de  la  couche  optique  (pulvinar,  partie  postérieure]  ;  %"*  les  corps 
quadrijumeaux,  3**  les  corps  genouillés.  De  ces  centres  ils  sont  reliés  direc' 
temeot  aux  lobes  occipitaux  et  temporaux  par  les  radiations  optiques  passant 
par  la  commissure  antérieure  au  môme  endroit.  Enfin  les  lobes  occipitaux  et 
temporaux  qui  recouvrent  la  couche  optique,  les  corps  qiiadrijumeaux  et  les 
corps  genouillés/ont  reçu  les  fibres  de  la  rétine,  des  lobes  olfactifs,  et  fibres 
des  surfaces  sensorielles  du  corps. 

33.  Donc  les  lobes. temporaux  et  occipitaux  font  opposition  aux  lobes  fron- 
taux qui  représentent  surtout  des  ganglions  moteurs. 

34.  Les  coupes  ici  sont  prises  sur  les  singes  et  le  chien. 

36.  La  région  de  bulbe  olfactif  offre  chez  Thomme  le  plus  faible  dévelop- 
pement  parmi  tous  les  mammifères. 

36.  La  région  de  Vimuia  est  chez  Thomme  la  plus  développée  parmi  tous 
les  mammifères. 

37.  Vinsula  est  un  point  de  repère  pour  la  détermination  des  degrés  du 
développement.  Son  volume  inQue  sur  le  volume  du  nucleus  lefUiculatHs  qui 
est  toujours  en  relation  avec  le  développement  des  hémisphères. 

38.  Vinsula  (ou  plutôt  le  claustrum)^  qui  est  en  connexion  avec  les  or- 
ganes des  sens  élevés,  est  le  siège  de  la  parole;  la  pathologie  le  prouve  (4). 

PARTIS  PBtftlOLOGlQDK. 

Ici  je  reproduis  presque  textuellement  l'examen  de  quelques  points  de  la 
physiologie  du  cerveau  de  M.  le  docteur  Eugène'  Dupuy.  (Thèse,  Paris, 
4  8  décembre  4  873). 

Grftce  à  l'étude  par  voie  d'analyse  de  cas  pathologiques  recueillis  avec  soin, 
plusieurs  auteurs  sont  arrrivés  à  formuler  différentes  théories,  qui  sont  plus 
ou  moins  d'accord  avec  les  faits  observés  depuis  leurs  travaux  et  ont  ainsi 
réussi  à  donner  un  semblant  de  vérité  à  leurs  doctrines.  Dunn,  Todd,  et  Car^ 
penter  (2),  en  Angleterre^  ont  émis  Topinion  qu'il  faut  diviser  en  deux  caté- 
gories les  ganglions  qui  composent  le  mésocéphale  :  4  ^  aux  couches  optiques 
appartiennent  les  facultés  sensorielles  et  sensitives  et  aux  corps  striés  la  fa- 
culté motrice  ;  2^  que  Tinfluonce  de  ces  deux  centres  du  côté  droit  domine  la 

(1)  Meynert  a  publié  des  petites  monographies  sur  les  ganglions  du  cerveau,  1869, 
sur  les  pédoncules  du  cerveau  et  le  pont  de  Varole^  1865^  1866,  1869^  et  sur  la 
structure  du  cerveau  des  mammifères,  dans  le  manuel  d'^Ttstofo^^ie  de  Siricker,  1871 . 
Yoyes  aussi  dans  ce  recueil  (année  1872»  p.  106)  ses  observations  sur  la  structure 
des  circonvolutions. 

(2)  Carpenter,  Principles  ofhuman  physiohgyy  7«  édit.^  London. 
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moitiéopp^ée  du  corps,  c'esl-à  dire  que  leur  aclion  est  croisée.  Broadbend  (4  ), 
frappé  de  ce  fait  que  quelquefois  les  paralysies  siègent  pour  le  corps  do 
même  côté  que  la  lésion  du  mésocépbale,  a  émis  Thypothèse  que,  bien  que 
Taciiou  des  centres  soit  croisée,  il  existe  néanmoins  des  conducteurs  ou  voies 
de  communication  qui  font  dépendre  une  moitié  du  corps  des  centres  cor- 
respondants en  même  temps  que  de  ceux  du  côté  opposé. 
Nous  verrons  parla  suite  ce  que  vaut  cette  hypothèse. 
Meynert  (2),  sur  plus  d'un  point,  a  confirmé  les  travaux  de  Luys,  lesquels 
concordent  beaucoup  avec  la  théorie  de  Garpenter,  quant  aux  fonctions  et  aux 
connexions  des  corps  opto-striés. 

Des  disposition^  anatomiques,  Meynert  croit  pouvoir  détruire  ce  fait,  que 
]e  tegmentum  (partie  supérieure)  et  ses  ganglions  d'origine,  président  princi- 
dpalement  à  la  fonction  des  actes  réQexes  de  la  même  manière  que  la  sub- 
stance grise  de  la  moelle  agit  sous  Timpulsion  des  fibres  centripètes  spinales. 
La  partie  basilaire,  c*est-à-dire  (basis  cruris)^  seule  avec  ses  ganglions, 
reste  chargée  de  transmettre  les  ordres  de  la  volonté  aux  muscles,  ce  qui 
fait  que  le  système  musculaire  tout  entier  du  corps  est  deux  fois  représenté 
dans  l'encéphale  :  4"*  basis  cruris;  3^'^  tegmentum  cruris. 

En  vertu  de  ses  annexions  avec  les  ganglions  delà  partie  sapérieorepédon- 
eolaire  [tegmentum),  les  lobes  cérébraux  acquièrent  constamment  la  con- 
ception des  mouvements  réflexes  coordonnés  qui  se  manifestent  par  la  voie 
des  couches  optiques  et  par  ces  centres  eux-mêmes  chez  les  enfants  très- 
jeunes  (automatisme?)  et  les  renvoie  aux  muscles  sous  forme  d'impulsions 
volontaires,  et  cette  fois  par  la  voie  des  faisceaux  qui  composent  la  partie 
pédoDCulaire  inférieure  {hasis  rniris). 

Les  cordons  postérieurs  de  la  moelle  épinière,  après  l'entrecroisement  au 
niveau  des  pyramides  postérieures,  se  rendent  aux  lobes  postérieurs  sans 
entrer  en  communication  avec  aucune  masse  grise;  les  mêmes  lobes  re- 
çoivent aussi  des  fibres  de  la  rétine,  de  la  membrane  de  Schneider,  etc. 

Tons  les  points  de  la  couche  corticale  sont  reliés  entre  eux  par  les  fibres 
en  arc  (système  d'association). 

Meynert  conclut  de  ce  qui  précède  que  cette  couche  corticale  a  la  faculté 
de  recevoir,  d'emmagasiner  et  de  transmettre  des  impressions  de  toutes  sortes, 
okais  non  de  leur  donner  naissance. 

Les  gros  ganglions  moteurs  cérébraux,  le  corps  strié  et  le  noyau  lenticu- 
laire tirent  la  plupart  de  leurs  fibres  des  lobes  pariétaux  et  antérieurs;  faits 
qui  d*après  Meynert  expliquent  les  résultats  que  Frilsch  et  Hitzig  ont  obtenus 
par  Tirrilation  de  certains  points  définis  de  la  couche  corticale  antérieure, 
laquelle  irritation  a  fait  naître  des  mouvements  dans  certains  groupes  mus- 
culaires du  côté  opposé  du  corps. 

(I)  Broadbent,  Brittish  and  foreign  medico-chirur,  Remew,  London  april  1866, 
p.  iS8  et  seq. 
(2}  Sirickûr*s  histology,  american  édition.  New-York^  1872. 
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Od  voit,  d'après  ce  qui  est  dil  plus  haut,  que  les  auteurs  qui  oherchenlà 
localiser  dans  certaines  parties  bien  définies  de  l'encéphale  telle  ou  telle  fonc- 
tion, ont,  presque  une  base  anatomique  réelle  dans  les  travaux  de 
Meynert. 

Fritsch  et  Hitzig  ont  publié  en  4  870  (4  ),  dans  les  Archives  de  du  Bois- 
Reymond,  leur  travail  que  Meynert  apporte  à  l'appui  de  aes  théories.  Ils 
disent  avoir  obtenu  àes  mouvements  bien  localisés  dans  certaines  masses 
musculaires  en  électrisant,  à  Taide  de  courants  continus,  différents  points  de 
la  couche  corticale  du  cerveau.  Ces  mouvements  ne  se  manifestaient  qu'après 
l'irritation  des  lobes  antérieurs^  seulements  Us  étaient  croisés.  Quelque  temps 
après,  Nothnagel(3}  pensa  aussi  pouvoir  arriver  à  des  localisations  en  injec- 
tant dans  la  masse  cérébrale,  à  l'aide  d  une  seringue  de  Pravaz.  une  solution 
d'acide  chromique  concentrée. 

Dupuy  a  répété  les  expériences  de  Frisch  et  Hitzig  sur  les  cobayes  et 
obtenu  souvent  des  contractions  dans  toute  la  moitié  opposée  du  corps,  et 
quelquefois  dans  une  moitié  antérieure  seulement  (3).  Ces  faits  ne  sem- 
blaient, en  effet,  que  tout  naturels. 

On  le  voit,  tout  concourt  à  démontrer  que  l'action  des  lobes  cécébraux  est 
croisée  ;  et,  de  plus,  les  travaux  de  Meynert  (le  premier  qui  décrit  un  entre- 
croisement partiel  des  faisceaux  de  son  système  de  projection  {teifmetitum 
crum)  et  Thypolbèse  de  Broadbent  (qui  suppose  que  le  même  hémisphère  agit 
en  môme  temps  sur  le  côté  opposé  du  corps],  permettent  d'expliquer  d'une 
façon  plausible  la  plupart  des  cas  de  paralysies  survenant  à  la  suite  de  lésions 
cérébrales;  mais  Dupuy  pense  qu*il  est  loin  d*en  être  toujours  ainsi.  Dupuy 
croit  avoir  démontré  que  Ton  ne  peut  bâtir  une  théorie  rationnelle,  quant  aux 
fonctions  de  l'encéphale,  sur  les  simples  données  de  l'anatomie,  lesquelles 
ne  reposent  que  sur  le  trajet  de  fibres  qu'on  croit  avoir  suivies  jusqu'à  leurs 
centres  fonctionnels  (4). 

Voyons  maintenant  ce  que  dit  l'expérimentation.  Ferrier  (5)  établit  d'a- 
bord que  l'excitation  de  la  substance  cérébrale  par  l'électricité  cause  une 

(1)  Reichert  et  du  Rois-Reymond,  Archiv,  1870. 

(2)  Cenlralblatl  fiir  diemedicinischen  Witsenschaften^  p.  45,  1872. 

(3)  Dupuy  s*e8t  abstenu  de  répéter  les  expériences  de  Nolhnag^el  qui  ont  été  imi- 
tées par  MM.  Beaunis  et  Fournie  en  France,  parce  qu'elles  lui  ont  semblé  dénuées 
absolument  de  toute  base  scientifique,  car  cette  méthode,  proposée  avec  la  prétention 
de  mieux  circonscrire  les  lésions  cérébrales  que  la  vivii^eetion,  a,  dit-il,  l'inconvénient  de 
causer  des  troubles  par  irritation  de  voisinaf^e  et  aussi  parce  que  le  liquide  se  répand 
dans  la  plaie,  etc. 

(Il)  Consultez  :  1°  Brown-Séquard,'  Journal  de  la  physiologie  de  Vhomme  et  des 
animaux^  1858,  voi.  I,  pp.  523,  538,  755,  783  ;  2*>  J.  1».  Dompellin^,  NederUm- 
doch  Archieft  voor  Geness  en  nalurkunde,  1869,  vol.  IV,  p.  179  et  seq.  ;  3°  Samuel 
Annan,  American  Journal  of  the  médical  sciences;  new  séries,  vol.  II,  p.  105, 
july,  1841  ;   &"  Stanley,  London  médical  Gazette,  1820,  vol.  I,  p.  531. 

(5)  Ferrier,  West  Hiding  Lunalic  aeylum,  Médical  Beporls,  vol.  tll,  1873, 
p.  50  et  seq. 
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hypérémie  foDCtioDnelle  à  Tendroit  irrité.  Et  puis,  il  dit  qu^après  avoir  mis 
à  nu  un  hémisphère,  i*animal  étant  sous  Tinfluence  du  chloroforme  ou  de 
Pélber  (incomplètement  anestbésié),  il  a  appliqué  les  électrodes  successivement 
sur  chaque  circonvolution  cérébrale  d'un  chat,  d'un  chien  et  sur  les  endroits 
qu'il  croit  correspondre  à  des  pirconvoiutions  dans  les  cerveaux  du  lapin  et 
du  cobaye  et  que  toutes  ces  expériences  ont  donné  les  mêmes  résultats. 
De  ses  expériences,  Ferrier  tire  les  conclusions  suivantes  : 
4*  La  partie  antérieure  du  cerveau  seule  est  motrice  (circonvolution)  et, 
de  plus,  le  siège  actif  des  manifestations  extérieures  de  Tintelligence. 

2^  Chaque  circonvolution  est  un  centre  séparé  et  distinct;  dans  cer- 
tains groupes  déGnis  de  ces  circonvolutions  (d'accord,  en  ceci,  avec  Frilsch 
et  Hitzig),  et  dans  des  parties  correspondantes  des  cerveaux  sans  circonvolu- 
tions, sont  localisés  les  centres  des  différents  mouvements  des  paupières,  de 
la  face,  de  la  bouche,  de  la  langue,  de  loreille,  du  cou,  delà  main,  du  pied  et 
d«  la  queue.  On  rencontre  des  différences  marquées  qui  correspondent  aux 
habitudes  de  Tanimal,  quant  au  siège  du  centre.  Ainsi,  les  centres  de  la 
queue  chez  les  chiens,  de  la  patte  chez  les  chats,  et  des  lèvres  chez  les  la- 
pins, sont  très- différent  s  les  uns  des  autres. 

3^  L'action  des  hémisphères,  en  général,  est  croisée;  mais  certains  mou- 
vements de  la  bouche,  de  la  langue  et  du  cou  sont  bilatéralement  représentés 
dans  chaque  hémisphère  cérébral. 

4*  Les  causes  prochaines  des  différentes  espèces  d'épilepsies  sont,  comme 
Ta  proposé  le  docteur  Uu(;hlin8  Jackson,  des  lésions  causant  des  décharges 
(diêcharging  lesiom)  des  différents  centres  des  hémisphères  cérébraux.  L'af- 
fection, artificiellement  produite,  peut  être  limitée  à  un  seul  muscle  ou 
groupe  de  muscles,  ou  bien  peut  comprendre  tous  les  muscles  représentés 
dans  les  hémisphères  cérébraux,  en  donnant  lieu  aux  symptômes  de  Tépilep- 
sie  avec  écume  à  la  bouche,  morsure  de  la  langue  et  perte  de  connaissance. 
Lorsqu'on  produit  Tépilepsie  artificiellement  chez  les  animaux,  l'affection,  en 
règle  générale,  débute  toujours  (ce  qui  est  en  parfait  accord  avec  les  déduc- 
tions cliniques  du  docteur  Hughlin  Jackson)  dans  les  muscles  qui  sont  le  plus 
usités  par  les  mouvements  volontaires. 

5*  La  choréo  est  de  même  nature  que  Tépilepsie,  elle  dépend  de  lésions 
causant  des  décharges  momentanées  et  successives  des  centres  cérébraux 
individuels. 

6"  Les  corps  striés  ont  une  action  croisée  et  sont  des  centres  pour  les 
mosclesdii  côté  opposé  du  corps.  Une  excitation  puissante  de  l'un  d'eux  cause 
le  pleurosthotonos  excessif  avec  prédominance  des  muscles  fléchisseurs  sur 
les  extenseurs. 

7**  Les  couches  optiques,  la  faux,  l'hippocampe  et  les  circonvolutions 
d'aleniour  n'ont  point  d'action  motrice  (et  sont  probablement  des  centres  de 
sensations). 

8*"  Les  lobes  optiques  ou  corps  quadrijumeaux,  non-seulement  président 
aux  fonctions,  aux  mouvements  de  l'iris,  mais  sont  aussi  les  centres  d*innerva- 
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tion  des  muscles  extenseurs  de  la  lète,  da  tronc  et  des  jambes.  L*irritalion 
de  ces  centres  cause  de  l'opistholonos  rigide  et  du  trismus. 

9^  Le  cervelet  est  le  centre  coordinateur  des  muscles  de  l'œil  ;  chaque  lo- 
bule séparé  (chez  les  lapins)  est  un  centre  distinct  pour  les  changements  des 
axes  visuels  (1). 

40?  De  l'intégrité  de  ces  centres  dépend  le  maintien  de  Téquilibre 
du  corps. 

4 4 <*  Le  nystagmus  ou  loscillation  des  globes  oculaires  est  une  affection 
épileptirorme  des  centres  cérébelleux  moteurs  des  yeux. 

4  2<*  Ces  résultats  expliquent  beaucoup  de  symptômes,  jusqu'ici  obscurs, 
des  affections  cérébrales  et  nous  mettent  à  même  de  localiser,  avec  une  plus 
grande  certitude,  plusieurs  formes  de  lésions  cérébrales. 

Avant  do  rapporter  nos  recherches  à  propos  des  expériences  de  Ferrier, 
nous  dirons  d'abord  que  l'idée  émise  par  Wilks  (â),  Hughlins  Jackson  (3)  et 
d'autres,  de  k>caliser  l'épilepsie  dans  la  couche  corticale  du  cerveau  n'est  pas 
neuve;  on  la  retrouve  dans  le  mémoire  de  Boucher  et  Cazauvieilh  (4)  ;  il  sera 
démontré  plus  bas  que  cette  théorie  n'est  pas  soutenabie.  Dupuy  a  répété 
les  expériences  de  Ferrier^  comme  celles  de  Fritsch  et  Hitzig,  mais  cette  fois 
avec  des  variantes  : 

4<^  Sur  un  chien,  aneslhésié  incomplètement,  dont  le  cerveau  est  mis  à  nu 
sans  hémorrhagie  consécutive  à  la  mise  à  nu  (avec  un  galvano  cautère).  11 
réussit  très-bien  en  électrisant  avec  un  courant  d'induction,  comme  Perrier, 
à  produire  la  contraction  de  tous  les  muscles  dé  l'épaule  et  de  la  patte  du  côté 
opposé  à  celui  où  portent  los  électrodes  (circonvolutions  immédiatement  au- 
dessus  et  en  avant  de  Ja  scissure  de  Sylvius  ; 

2o  En  appliquant  les  électrodes  au  point  (19),  il  produit  des  mouvements 
encore  dans  toute  la  partie  antérieure  et  opposée  du  corps. 


(1)  D'après  Dupuy,  cette  théorie  est  insoutenable.  Olivier  et  Uven  ont  publié  un 
mémoire  en  1862,  dans  lequel  ils  ont  montré  que  les  lésions  du  cervelet  peuvent 
donner  toutes  espèces  de  troubles  oculaires.  On  s&it  que  Rolande  attribuait  au  cer- 
velet la  faculté  de  renforcer  pour  ainsi  dire  Taction  nerveuse.  Flourens  veut  y  voir 
un  oTÇBïie  coordinateur,  avec  Bouillaud  et  autres.  Enfin,  Luys,  qui  dit  la  môme 
chose  que  Rolando,  veut  que  ce  soit  un  organe  de  renforcement.  Weir  Mitchell,  de 
Philadelphie,  est  arrivé  à  la  même  conclusion,  et  Dupuy,  ne  connaissant  pas  les  tra- 
vaux de  Weir  Mitchell,  avait  constaté  comme  lui  et  cru  que  Tablation  du  cervelet 
n*est  suivi  que  d'une  diminution  de  force  ;  mais  jamais  quand  Tablalion  a  été  bien 
faite  il  n'y  a  de  troubles  visuels  ;  seulement,  aujourd'hui  il  croit  que  Mitchell  et  lui 
ont  tort  de  penser  que  c'est  l'ablation  du  cervelet  qui  fait  diminuer  les  forces,  car 
outre  la  perte  de  sang,  la  maladie  qui  résulte  du  traumatisme  suffit  amplement  pour 
expliquer  la  faiblesse  de  l'animal. 

(2)  Wilks,  Guy's  Hospital  Reports,  1866,  p.  225,  vol.  XII,  3«  série. 

(3)  Hughlins  Jackson,  West  Riding,  Lunatic  asylum  médical  reports,  vol.  TII, 
p.  315,  et  Reynold' s  System  ofmedicine  ;  article  convulsion. 

(4)  Boucher  et  Gasauvieilh.  Archives  de  médecine,  Paris  1825,  t.  X  et  XI. 
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Il  n*a  jamais  réussi  à  obtenir  les  résaltats  signalés  par  Ferrier,  quant  à  la 
projection  delà  langue  et  aux  mouvements  des  paupières,  etc. 

il  s'est  toujours  servi  d'élher  et  les  chiens  mis  en  expérience  ont  été 
incomplètement  anesthésiés.  A  plusieurs  reprises,  et  quand  les  animaux  re- 
Tenaient  un  peu,  il  lui  a  été  possible  d'observer  des  secousses  de  masses 
musculaires,  mais  secousses  en  bloc  que  Ferrier  appelle  mouvements  choréi- 
ques.  Sur  des  cobayes,  il  a  ainsi  produit,  en  appliquant  les  électrodes  sur 
deux  points  symétriques,  dans  la  partie  moyenne  des  hémisphères,  une 
véritable  attaque  d*opisthotono5,  mais  jamais  d'attaque  d*épilepsie  ;  et  Ton 
sait  que  les  cobayes  ont  de  très-jolies  attaques  d'épilepsie  à  la  su^te  de 
différentes  lésions  nerveuses.  De  même  on  sait  que  les  chiens  sont  queU 
quefois  choréiques  ;  eh  bien,  jamais  nous  n*avons  pu  obtenir,  comme  le  dit 
cependant  Ferrier,  des  phénomènes  ressemblant  à  la  chorée  chez  les  chiens. 
Mais  si  Ferrier  avait  tantôt  précipité,  tantôt  ralenti  les  interruptions  de  son 
appareil,  il  aurait  vu  les  secousses  musculaires  garder  le  pas  avec  les 
interruptions  jusqu'à  létanisation  :  c'est  cela  qu*il  a  pris  pour  de  la  chorée 
et  des  «  fits  »  attaques. 

Dupay  s'est  assuré  sur  la  plupart  des  chiens  mis  en  expérience  que 
l'électrisation  des  points,  situés  aussi  bien  sur  la  partie  postérieure  des 
hémisphères  cérébraux,  donnent  des  contractions  musculaires  bien  évidentes, 
et  souvent  nons  avons  provoqué  des  cris  chez  les  animaux,  lorsque  ceux-ci 
étaient  faiblement  anesthésiés.  Sur  l'un  des  animaux,  il  a  enlevé  toute  la 
face  supérieure  d'un  hémisphère  cérébral^  Tanimal  a  vécu  quatre  jours, 
époque  après  laquelle  nous  l'avons  sacrifié.  II  n'avait  aucune  paralysie 
appréciable,  il  ne  tirait  pas  la  patte  et,  dès  le  premier  jour,  lorsqu'il  fut 
bien  revenu  de  Tanesthésie,  il  se  mit  à  marcher  dans  la  cour  du  laboratoire, 
il  mangeait  et  aboyait  quand  on  l'irritait;  le  lendemain  de  Topéralion,  il 
restait  blotti  tout  le  temps  et  ne  marchait  que  lorsqu'on  Ty  excitait.  La  fièvre 
traumaiique  l'avait  envahi. 

Ferrier  pense,  par  ses  expériences,  faire  adopter  celle  doctrine  que  chaque 
groupe  de  circonvolutions  cérébrales  est  un  centre  d*innervation  pour  les 
nerfs  moteurs  ou  sensilifs  d'un  territoire  quelconque  ;  il  est  donc  en  parfait 
accord  avec  Meynert  lorsifue  celui-ci  considère  la  couche  corticale  comme  un 
plan  de  projection  géométrique,  mais  il  s'en  sépare  lorsque  Meynert  soutient 
que  cette  couche  corticale  n'a  pas  la  faculté  de  faire  naître  des  sensa- 
tions, ni  d'envoyer  les  ordres  de  la  volonté  aux  muscles  spontanément. 
Cependant  Ferrier  dit,  dans  ses  conclusions,  que  ses  expériences  confirment 
en  tous  points  les  hypothèses  d'HughIins  Jackson,  lequel  croit  pouvoir 
attribuer  à  la  lésion  de  telle  partie  de  la  surface  du  cerveau  les  contrac^ 
tiens  musculaires  ou  les  paralysies  que  l'on  observe  chez  les  épileptiques 
et  les  paralytiques.  Dupùy  pense  qu'il  y  a  un  nombre  des  plus  considérables 
d'aotopsies  d'épileptiques  où  Ton  a  trouvé  des  lésions  partout  ailleurs  que 
dans  Ja  coache  corticale,  et  aussi  de  la  corne  d'Ammon,  où  Meynert  place 
le  siège  de  Tépilepsie  ;  mais  l'expérimentation  servira  encore  à  détruire 
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celte  hypothèse,  car  on  sait  que  Brown-Séquard  a  montré  que  Ton  peut 
produire  des  attaques  d'épilepsie  chez  des  cobayes  auxquels  on  a  eoleyé 
toute  la  masse  encéphalique.  De  ses  expériences,  Dupuy  se  croit  seulement 
autorisé  à  conclure  : 

4**  Qu'il  est  possible  de  faire  naître  par  l'irritation  de  points  limités 
quelconques  de  la  couche  corticale  du  cerveau  des  contractions  dans  tout 
un  membre  quelquefois. 

^^  Que  généralement  c'est  le  membre  antérieur  et  du  côté  opposé  k  Yen" 
droit  irrité  qui  en  est  le  siège. 

3%Que  le  courant  électrique  doit  se  propager  jusqu'à  la  base  du  cerveau 
pour  y  exciter,  soit  les  nerfs  qui  en  naissent,  soit  la  base  elle-même  ou  le 
bulbe. 

4°  Que  si  l'on  excite  la  dure-mère  avec  Télectriciié,  on  obtient  aussi  des 
contractions  dans  une  des  pattes  antérieures  et  généralement  d'une  manière 
croisée; 

6^  Le  fait  que  la  grenouille  galvanosoopique  a  été  jetée  en  état  de  con- 
traction quand  son  nerf  louchait  à  un  endroit  de  la  masse  cérébrale,  loin 
du  lieu  excité,  con6rme  l'idée  que  le  courant  électrique  s  est  propagé. 

5<*  Contrairement  aux  résultais  obtenus  par  Ferrier,  il  n'a  jamais  pu  obte- 
nir d'effets  sur  la  langue,  soit  de  projection  ou  de  rétraction. 

7°  Toute  la  couche  corticale  du  cerveau  est  probablement  un  centre 
de  réflexion  d'une  certaine  espèce  de  sensibilité  capable  d'agir  par  action 
réflexe  sur  des  centres  moteurs  ou  sensitifs,  mais  sa  conservation  inté- 
grale n'est  pas  indispensable  à  la  manifestation  d'actions  volontaires  et  même 
intelligentes. 

8<*  Chez  les  animaux  sur  lesquels  il  a  expérimenté,  on  peut  encore 
donner  lieu  à  des  contractions  des  muscles  de  tout  un  membre  du  côié 
opposé  du  corps  même  après  l'ablation  des  corps  opto-striés  du  côlé 
opposé. 

Des  faits  discutés  dans  son  travail,  il  croit  pouvoir  conclure  d'une  manière 
générale  que  la  plupart  des  prétendus  centres  moteurs  ou  sensitifs  et  senso- 
riels  dans  l'encéphale  sont  peut-être  des  endroits  où  souvent  se  manifestent 
des  phénomènes  d'ordre  réflexe  (4  )  et  que  bien  souvent,  soit  par  action 
réflexe,  soit  directement,  les  lésions  cérébrales  peuvent  abolir  ou  pervertir 
la  sensibilité  spéciale  et  générale,  et  la  transmission  des  ordres  de  la  volonté 
aux  muscles,  en  donnant  naissance  à  un  phénomène  d'arrêt  {inhibUory-^ 
action  des  Anglais). 

Selon  Dupuy,  il  n'y  a  point  de  doule  à  émettre  sur  la  possibilité  d'une 
pareille  interprétation,  d'abord  parce  que  les  données  de  la  physiologie  en 
fournissent  la  preuve,  ensuite  parce  que  l'anatomie  est  impuissante  à  faire 
connaître  la  physiologie  d'un  processus  morbide. 

(i)  A  propos  de  Taphasie,  lire  un  intéressant  mémoire  du  docteur  Onimus,  dans 
ce  recueil,  décembre  1873* 
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On  est  conduit  à  étudier  les  faits  d'arrôt  de  l'activité  des  centres  nerveux, 
par  cette  loi  posée  par  Rouget,  à  savoir  :  >  A  chaque  fois  que  l'excitation 
d'un  nerf  est  suivie  d*on  arrêt  da  mouvement,  on  trouve  dos  cellules 
n^veases  sur  le  trajet  des  fibres  qui  transmettent  Texcitation. 

Cest  cette  loi  étendue  qui  montre  comment  on  a  pu  expliquer  :  4^  Tarrét 
du  cœur;  %^  de  la  respiration  ;  3®  des  changements  .chimiques  entre  le  sang 
et  les  tissu^  ;  4*"  de  Tactivité  des  principaux  centres  vaso-moteurs  ;  5°  des 
didérenles  espèces  d'actions  ou  de  puissances  citées  plus  haut,  comme  elles 
se  manifesteni,  toutes  ou  plusieurs  à  la  fois,  dans  les  coliapsus  et  autres 
étals  morbides  ;  6®  de  l'activité  cérébrale  d'où  perte  de  connaissance,  aboli- 
tion des  mouvements  volontaires  de  la  sensibilité,  de  la  faculté  du  langage,  etc.; 
7^  de  la  vue  (amaurose),  de  l'ouTe,  de  Todorat,  du  goût  ;  8*  de  l'activité  des 
nerfs  des  sphincters  anal  et  vésical,  etc.,  etc. 

Brown-Séqoard  admet,  en  ce  qui  concerne  le  cerveau,  que  cet  organe 
est  absolument  double,  chaque  hémisphère  étant  un  cerveau  complet  en  lui- 
même,  non-seulement  pour  les  phénomènes  intellectuels,  comme  Tout 
avancé  Sir  Henry  Holland  (1}  et  le  docteur  A.  L.  Wigan  (2),  mais  aussi 
pour  d'autres  fonctions  que  l'on  attribue  généralement  à  différentes  parties 
dn  cerveau.  11  pense  cependant  qu'un  des  côtés  étant  plus  souvent  ou  plus 
exercé  que  l'autre,  celui-là  acquiert  plus  que  l'antre  la  faculté  d*agir. 

n  croit  aussi  que  les  conducteurs  de  la  volonté  aux  muscles,  et  ceux  qui 
servent  à  la  transmission  des  sensations,  sont  doubles  pour  le  même  hémi- 
sphère, c'est-à-dire  que  ceux-ci  ont  des  faisceaux  qui  s'entrecroisent,  et 
d*autres  qui  sont  directs;  en  ceci,  il  se  trouve  d'accord  jusqu'à  un  certain 
pûnt  avec  Meynert,  qui  décrit  une  décussation  partielle  du  tegmeiUum  cruris 
(couche  supérieure  des  pédoncules). 

De  ces  faits  et  d'autres  de  même  nature,  il  conclut  que  les  symptômes 
d'afiéclions  cérébrales  sont  de  deux  sortes,  à  savoir  :  directs  et  indirects. 
i.es  symptômes  indirects  sont  eux-mêmes  de  deux  espèces,  toutes  deux 
cependant  prennent  naissance  d'une  influence  exercée  sur  des  parties 
éloignées  par  une  irritation  venant  de  la  lésion  organique  que  Ion  constate 
à  l'autopsie.  A  la  première  espèce  appartiennent  les  symptômes  dus  à  une 
influence  paralysante,  arrestatrice,  inhibitoire  ;  à  la  seconde  appartiennent 
les  symptômes  qui  dépendent  d'une  activité  morbide  et  non  d'une  cessation 
d'activité.  11  considère  que  tontes  ces  actions  se  manifestent  de  la  même 
façon  que  l'arrêt  do  cœur  à  la  suite  de  la  galvanisation  des  nerfs 
vagues,  etc.  (3)*  Des  faits  rapportés  dans  tout  le  cours  de  sa  thèse,  Dupuy 
conclut  : 

(1)  Chapters  on  mental  Physiology,  Lonàon,  2'^  éd'xL,  1858^  chap.  VII,  p.  i79. 

f2}  A  New  View  of  Insanity,   The  Duality  ofthe  Mind.,  London,  \Sàà. 

(3}  Sur  les  phénomènes  d'arrêt,  voyez  l'article  du  docteur  Ë.-G.  Seguin  :  On  the 
nàtdftory  arrest  of  the  act  of  Sneezing  and  iti  terapeutic  applications  [Archives 
of  scient,  et  yra^t»  tned,  New-York,  n*  3^  pp.  2.  3»  4). 
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4  ^  Qae  l'état  de  la  science  ne  permet  pas  de  localiser  en  des  parties  définies 
des  hémisphères  cérébraux  les  centres  des  facultés  sensorielles,  sensitives  et 
motrices  ; 

%""  Que,  étant  donnée  une  partie  quelconque  des  hémisphères  cérébraux, 
de  Tun  ou  de  l'autre  côté,  comme  un  centre  de  réQeiion,  ce  centre  acquiert 
toutes  les  apparences  d'un  centre  fonctionnel  (4). 

S**  Que  les  symptômes  des  affections  cérébrales  sont  dus,  soit  à  des 
actions  réflexes,  soit  à  des  actions  d'arrêt^  actions  inhibitoires  (2)  ; 

4®  Que  les  deux  hémisphères,  quoique  non  actifs  à  un  égal  degré  et  ne 
remplissant  pas  les  mêmes  fonctions,  sont  identiques  physiologiquenient,  et 
celui  qui  est  ordinairement  actif  pour  les  manifestations  des  fonctions  orga- 
niques seulement,  par  exemple,  peut  acquérir  toutes  les  facultés  que  Taotre 
aura  perdues,  ou  bien  arrêter  ces  manifestations  de  ces  facultés  (3). 

(1)  Un  seul  fait  suffira  pour  faire  voir  que  cette  propositioa  est  vraie.  M.  Brown* 
Séquard  a  montré  que,  chez  les  cobayes  auxquels  on  a  coupé  un  nerf  sciatique,  ou 
une  partie,  ou  toute  une  moitié  latérale  de  la  moelle  épinière,  il  se  forme  une  zone 
qui  part  de  Tangle  inférieur  de  Tœil  et  gagne  Textrémité  inférieure  et  postérieure  de 
Tépaule,  et  de  là  va  en  suivant  la  ligne  dorsale  retourner  à  Tangle  supérieur  de  Toeil. 
Cette  zone  est  insensible  à  la  douleur,  mais  le  simple  chatouillement  provoque  des 
attaques  d'épilepste  chez  l'animal.  Lorsque  cette  affection  est  à  son  summum  de  déve- 
loppement, il  suffit  de  souffler  sur  la  zone  pour  éveiller  les  attaques  (Dupuj). 

(2)  On  sait  qu'il  arrive  que  les  symptômes  d'une  affection  cérébrale  peuvent  dis- 
paraître complètement  dans  les  derniers  temps  de  la  vie.  Or,  il  est  plus  que  probable 
que  c'est  parce  que  la  nutrition  de  l'encéphale  a  été  diminuée,  que  les  libres  qui 
produisaient  les  phénomènes  ont  perdu  leur  activité  comme  le  pense  Brown-Séquard 
(Dupuy). 

(3)  En  outre  des  statistiques  qui  démontrent  clairement  que  généralement^  chex 
l'homme,  ce  sont  les  lésions  de  rhéiAisphère  gauche  qui  causent  l'hémiplégie  et 
l'aphasie,  et  que  ce  sont  les  lésions  du  droit  qui  le  plus  souvent  amènent  des  actions 
d'arrêt  des  manifestations  vitales  et  des  fonctions  de  relation,  rexpérimentation 
enseigne  aussi  la  même  chose  (Dupuy). 


Le  propriétaire^gérant  : 

.     GXBMER  BAILLitRE. 
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CHARLES  LEGROS 

Professeur  agrëgë  k  la  Facaltë  de  médecinejde  Paris, 
Préparateur  du  cours  d'histologie. 
Lauréat  de  l'Institut  et  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
Membre  de  la  Société  de  biologie,  etc. 


Par  le  D'  ONlHtJS 


C'est  un  douloureux  devoir  que  nous  venons  remplir,  et  enécri. 
vant  ces  lignes,  nous  ne  pouvons  nous  figurer  qu'elles  soient  un 
dernier  adieu  à  Tami  qui  nous  donnait,  il  y  a  quelques  jours 
encore,  Texemple  du  travail  et  de  Tamour  désintéressé  de  la 
science  et  de  l'humanité. 

11  nous  semble  encore  Tentendre^s'intéressant,  jusque  dans  le 
trouble  de  l'agonie,  de  l'avenir  de  ce  laboratoire  qu*il  avait  créé 
et  qui  lui  a  donné  la  mort.  Pendant  cette  lutte  suprême  de  la  vie» 
daosses  yeux  qur  se  ferment,  nous  suivons  encore  sa  pensée  at- 
tachée jusqu'au  dernier  moment  à  la  science,  dont  il  avait  fait 
Tunique  objet  de  son  culte.  En  venant  ici  retracer  quelques  faits 
de  cette  vie,  et  indiquer  ses  principaux  travaux,  nous  éprouvons, 
au  milieu  de  notre  douleur,  la  consolation  de  pouvoir  dire  haute* 
ment  que  nous  n'avons  jamais  rencontré  un  aussi  honnête 
homme  que  Charles  Legros.  Simple  dans  ses  goûts,  pour  tous 
d'une  obligeance  discrète  et  inépuisable,  il  possédait,  avec  une 
ioslruction  des  plus  étendues,  une  vive  intelligence  et  un  esprit 
fin  et  délicaL  II  fut  un  vrai  savant,  et,  pour  tous  ceux  qui  l'ont 
fréquenté,  l'ami  le  plus  dévoué  et  le  plus  serviable. 

Nous  étions  unis  depuis  plusieurs  années  par  une  étroite  amitié 
t[  par  une  collaboration  assidue.  Il  fut  pour  nous  un  maître  et 
un  émule.  Lorsqu'à  l'estime  et  à  la  sympathie  de  caractère  vient 
^  {joindre  la  communauté  des  idées,  la  vraie  amitié  $e  trouve 
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fondée,  et  rien  ne  saurait  plus  Tébranler.  Quel  lien  que  cette 
communauté  d*émotions  données  par  les  recherches  scientifiques! 
Quelle  joie  d'éprouver  en  même  temps  les  mêmes  impressions,  de 
s'aider  mutuellement,  de  communiquer  à  un  autre  soi-même  ses 
illusions  et  ses  critiques,  et,  de  près  comme  de  loin^  de  suivre  les 
mêmes  pensées  et  de  se  sentir,  pour  ainsi  dire,  vivre  en  deux  corps  ! 
L'intelligence  seule  peut  cimenter  les  sympathies  naturelles,  et 
quel  charme  dans  cette  intimité  !  On  se  sent  et  plus  fort  et  meil- 
leur. Mais,  quand  la  mort,  hélas  !  vient  briser  cette  intimité,  celui 
qui  reste  demeure  auéanti  et  comme  privé  tout  à  coup  d'une 
partie,  de  la  meilleure  partie  de  lui-même  ! 

Charles  Legros  est  né  à  Saint-Chef  (Dauphiné)  le  12  février  183A. 
Il  fit  ses  études  à  Paris,  où  résidaient  plusieurs  membres  de  sa  fa- 
mille. Un  de  ses  oncles,  Félix  Legros,  était  médecin  dans  le  quar- 
tier du  Marais,  et  mourut,  encore  jeune,  en  1860. 

La  famille  de  Charles  Legros  le  destinait  au  notariat,  et  lui 
fit  commencer  l'étude  du  droit.  Mais  il  avait  peu  de  goût 
pour  ces  études  et  passait  tout  son  temps  au  Muséum,  étudiant 
la  botanique  et  l'histoire  naturelle.  Le  père  de  Charles  Legros  ne 
céda  que  difficilement  aux  sollicitations  de  sou  fils,  qui  désirait 
abandonner  le  droit  ponr  les  études  médicales  ;  il  craignait  pour 
jui,  connaissant  sa  grande  sensibilité,  les  émotions  attachées  à  cette 
profession.  M.  le  docteur  Legroux,  ami  de  la  famille,  fut  prié  de 
montrer  à  Charles  Legros  les  mauvais  côtés  de  la  science  et  de  la 
profession  qu'il  voulait  embrasser.  Dans  la  première  visite  que 
Legros  fit  à  l'hôpital,  il  prit  la  petite  vérole;  cette  circonstance 
même  ne  put  l'ébranler;  il  persévéra  dans  son  projet  et  finit 
par  obtenir  le  consentement  de  sa  famillcé 

11  fut  reçu  interne  en  1862,  et  fit  sa  première  année  à  Bicétre 
dans  le  service  de  M.  Broca.  Dès  cette  époque,  il  commença  sa 
vie  laborieuse.  Il  passait  toutes  ses  après-midi  à  Tamphithéàtre, 
s'exerçant  déjà  au  maniement  du  microscope,  et  aidant  M.  Broca 
dans  ses  recherches  sur  la  conformation  et  le  poids  comparé  des 
différentes  parties  de  l'encéphale. 

Dans  les  premiers  jours  de  novembre  de  celte  même  année^ 
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M.  Robin  ayant  demandé  à  M.  Broca  s'il  connaissait  un^  étu- 
diant capable  de  sténographfer  son  cours,  ce  dernier  lui  envoya 
son  interne.  Il  arriva  quelques  heures  après  M.  le  docteur  Mori- 
court,  qal,  étant  venu  demander  Tautorisation  de  recueillir  ces 
cours,  avait  été  accepté  par  le  professeur.  Quelques  moments 
de  conversation  avec  Legros  firent  vite  comprendre  à  M.  Robin 
que  cet  interne  était  d'une  intelligence  exceptionnelle,  et  il  lui 
oflrit  la  place  de  préparateur  du  cours  d'histologie.  Elle  fut 
acceptée  en  tremblant  par  Télève,  qui  se  défendait  et  n'osait 
accepter  nne  position  qu'il  craignait  de  ne  pouvoir  bien  remplir. 
Pendant  trois  ans  il  exerça  gratuitement  ces  fonctions,  que  Te 
budget  de  la  Faculté  ne  pouvait  alors  rémunérer.  Peu  de  jours 
après,  MM.  Gimbert  et  Goujon  entraient  à  côté  de  lui  à  ce  labora- 
toire et  devenaient  ses  amis;  eux  et  tant  d'autres  depuis  n'ont 
cessé  de  féliciter  leur  maître  d'avoir  fait  un  pareil  choix. 

En  mèoie  temps  que  Thistologie,  il  étudiait  avec  ardeur  l'histoire 
naturelle,  a  Nous  ne  faisions  pas  une  excursion  dans  les  environs, 
rapporte  M.  le  docteur  Th.  Anger  dans  une  note  qu'il  a  bien  voulu 
nous  communiquer,  qu'il  ne  revint  avec  sa  gibecière  remplie  de 
plantes  rares  qu'il  étudiait  et  classait  aussitôt  dans  son  herbier. 
Il  travaillait  constamment,  et  c'est  également  à  cette  époque 
qn'il  commença  ses  premières  expériences  sur  la  régénération  des 
membres  chez  les  salamandres. 

>  Que  de  traits  je  pourrais  citer  de  son  généreux  dévouement  ! 
Oq  jour  un  aliéné  qui  devait  être  transféré  malgré  lui  dans  un 
asile  de  province,  échappe  à  la  surveillance  des  gardiens,  monte 
sur  le  toit  et  menace  de  se  jeter  sur  le  pavé  de  la  cour.  Legros, 
sans  se  préoccuper  du  danger,  monte  sur  le  toit  et  parvient  i 
bire  rentrer  ce  malheureux  dans  le  dortoir.  » 

L'année  suivante,  Legros  fut  interne  à  l'hôpital  Gochin,  dans 
le  service  de  A.  Richard.  En  186A,  il  se  retrouve  avec  son  ami 
le  docteur  Th.  Anger,  à  l'Hôtel-Dieu,  dans  le  service  de  chirurgie 
du  professeur  Laugier.  C'est  là  qu'ils  firent  ensemble  leurs  pre- 
miers essais  sur  l'emploi  des  bandes  et  des  tubes  de  caoutchouc 
dans  ks  aokyloses  du  genou  et  du  coude.  Us  appliquèrent  ensuite 


116  [ONIMUS.  —  MOTICB  SUR  Là  VIB  ET  LES  TRAVAUX 

ce  moyen  si  simple  et  si  puissant  aux  luxations  anciennes.  Les 
succès  obtenus  par  cette  nouvelle  méthode  se  mutiplièrent  rapi-* 
dément,  et  en  1866  ils  purent  établir,  par  une  série  de  faits  biea 
observés,  tout  l'avantage  que  la  pratique  chirurgicale  devait  ea 
retirer.  Leur  mémoire,  qui  a  paru  en  partie  dans  les  Archives  de 
médecine^  fut  couronné  peu  de  temps  après  par  la  Faculté  de 

médecine. 

Legros  resta  à  THôtel-Dieu  l'année  suivante^  et  fut  interne  de 
M.  Horteloup.  Bientôt  le  choléra  éclate.  Il  est  chargé  du  service 
des  cholériques  et  ne  quitte  plus  pour  ainsi  dire  les  salles^  soi- 
gnant ses  malades  avec  un  dévouement  admirable.  Il  n'a  garde, 
du  reste,  de  négliger  l'occasion  qui  lui  est  offerte  d'étudier  les 
causes  et  le  mode  de  propagation  de  cette  épidémie,  et  il  institue 
à  ce  sujet  avec  le  docteur  Goujon  des'expériences  très*bien  con-» 
duiles. 

La  façon  dont  il  fut  mis  sur  la  voie  de  la  nature  du  contagium 
cholérique  indique  son  esprit  d'observation. 

Il  y  avait  au  laboratoire  une  poule  destinée  aux  expériences 
physiologiques.  Un  jour  cette  poule  mange  de  Torge  germé  qui  se 
trouvait  par  hasard  dans  le  laboratoire.  Bientôt  elle  est  prise  de 
refroidissement  et  de  diarrhée,  et  meurt  quelques  heures  après* 

Legros  en  fait  l'autopsie  et  constate  une  congestiondes  intestins 
tout  à  fait  analogue  à  celle  qu'il  observait  chaque  jour  chez  les 
cholériques. 

Frappé  de  cette  analogie,  il  soupçonne  aussitôt  la  diastase  de 
produire  chez  les  animaux  des  accidents  cholériformes  ;  il  isole 
la  diastase  de  l'orge  «  l'injecte  dans  le  sang  des  poules,  des 
chiens,  etc.,  et  reproduit  artificiellement  les  accidents  observés» 

Recueillant  ensuite  les  matières  des  vomissements  et  des  déjec- 
tions des  cholériques,  il  répète  les  mêmes  expériences,  compare 
les  accidents  et  les  lésions  produites  par  la  diastase  et  les  liquides 
cholériques^  et  conclut  à  leur  analogie.    * 

Voici  les  conclusions  de  ces  expériences  : 

€  Le  choléra  est  une  intoxication  par  un  principe  diastasique» 
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• 

I  La  traDSOiission  du  choléra  est  due  à  la  présence  dans  Tair  de 
sobsUoces  organiques  de  la  nature  de  la  diastase  et  à  leur  absorp- 
tion par  les  Toies  respiratoires. 

I  La  présence  de  la  diastase  dans  le  sang  explique  tous  les  sym* 
plAmes. 

1  L'injection  dans  les.  veines  ou  la  trachée  des  animaux  d'un  li« 
fuide  recueilli  par  condensation  dans  l'atmosphère  d'une  salle  de 
cholériques,  provoque  les  symptômes  du  mal  indien* 

I  L'inoculation  du  sérum  ou  des  déjections  n^amène  pas  d*acci* 
dents  caractéristiques. 

I  L'injection  d'une  certaine  quantité  de  déjections  ou  du  sérum 
des  malades  dans  les  veines  ou  la  trachée  des  chiens,  détermine 
des  accidents  cholériques. 

)  Les  mêmes  accidents  peuvent  être  provoqués  par  Tintroduc* 
tien  dans  l'estomac  des  liquides  spécifiques,  mais  il  faut  des 
doses  énormes. 

I  Si  les  matières  sont  anciennes  du  décomposées,  elles  déter- 
minent  l'infection  putride, 

1  Les  substances  putrides  injectées  dans  le  sang  tendent  à  s*é- 
liminer  par  Tintestin,  et  déterminent  de  la  diarrhée,  mais  nulle- 
ment des  accidents  cholériques. 

)  Le  choléra  sporadique  est  causé  par  Tabsorption  d'une  cer- 
taine quantité  de  diastase  introduite  dans  l'estomac,  avec  des  ali- 
ments ou  des  boissons  qui  renferment  cette  substance. 

>  Pour  arriver  à  la  guérison  du  choléra,  on  devra  chercher  à 
détruire  ou  à  éliminer  la  diastase.  > 

'—  Le  dévouement  avec  lequel  il  soignait  les  malades  de  THâtel- 
Ken  fut  récompensé  par  la  décoration  pendant  la  durée  même 
de  l'épidémie.  Tout  autre  que  lui  eût  été  lier  de  cette  recom- 
pose honorifique,  et  s'en  serait  aussitôt  fait  gloire.  Mais 
Legros  s'imaginait,  dans  son  extrême  modestie,  que  la  distinction 
dont  il  venait  d'être  l'objet  était  décernée, .  en  sa  personne,  au 
corps  de  l'internat.  Aussi  refusa-t-il  tout  d'abord  de  porter  le 
HïittQ  à  sa  boutonnière.  Pour  l'y  décider,  il  fallut  que  ses  col- 
lignes  de  THêtel-Dieu    fissent    une  cotisation    pour  lui    offrir 
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une  petite  croix  et  lui  imposassent  l^obligation  de  la  pointer. 
Le  don  spontané  de  ses  collègues  lui  fit  un  plaisir  extrême, 
et  il  répétait  souvent  que  jamais  présent  ne  lui  avait  été  plus 
agréable. 

Au  sortir  de  Tinternaty  Legros  se  consacra  tout  entier  à  la 
science  et  vécut  de  la  vie  de  laboratoire.  Les  recherches  sur  les 
reproductions  animales,  qu'il  avait  commencées  dès  ses  premières 
années  d'internat,  indiquent  déjà  combien  dans  toutes  les  expé- 
riences il  apportait  d'esprit  d'observation,  de  patience  et  surtout 
de  précision.  A  côté  de  l'exactitude^et  de  Tétude  minutieuse  des 
détails,  il  ressort  en  même  temps,  de  ses  principaux  travaux, 
des  idées  générales  dont  l'importance  s'affirmera  encore  par  la 
suite.  Jamais  cependant  il  ne  s'est  laissé  entraîner  par  des  opi- 
nions préconçues  et  purement  théoriques  ;  il  était  le  premier  à 
arrêter  'ses  amis  ou  ses  collaborateurs  chaque  fois  que  sans 
preuves  suffisantes  ils  voulaient  adopter  une  hypothèse.  Que  de 
fois  nous  l'avons  entendu  répéter  :  «  Pas  de  théories  inutiles  ; 
avant  tout,  soyons  certains  des  faits  et  ne  nous  attachons  qu'à 
bien  les  vérifier.  >  Jamais  il  ne  publiait]  un  fait  quelconque 
«vant   de  l'avoir  [vérifié  plusieurs  fois,  et  souvent  il  laissait, 
de  parti  pris,  passer  un  temps  assez  long  entre  ses  premières 
impressions  et  son  jugement  définitif,  afin  d'être   complète- 
ment à  Tabri  des  influences  du  moment  et  des  enthousiasmes 
du  premier  instant.  Il  ne  faisait  connaître  une  expérience  et  une 
découverte  que  lorsqu'il  avait  rassemblé  tous  les  faits  qui  s'y  rap- 
portent, et  il  lui  répugnait  toujours  de  faire,  même  à  la  Société  de 
biologie,  une  communication  incomplète  et  sans  marquer  aussitôt 
ridée  générale.  Ces  dispositions  de  son  esprit  nous  privent  mal- 
heureusement d'un  grand  nombre  de  faits  qu'il  avait  recueillis  et 
qu'il  n^avait  ni  publiés,  ni  même  consignés,  car  la  mort  est  venue 
le  surprendre  au  milieu  d'expériences  entreprises  depuis  des 
mois  et  des  années. 

Nous  ne  pouvons  analyser  d'une  façon  complète  toutes  ses  re- 
cherches, mais  nous  espérons  faire  ressortir  les  idées  générales 
qui  découIent]de  ses  principaux  travaux,  et  nous  insisterons  sur- 
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tout  sur  celles  qui  lui  paraissaient  i  iui«»môine  lee  plus  impoivi 
tantes  et  les  mieux  fondées. 

Depuis  Spalianzani,  on  sait  que  chez  certains  animaux  à  sang 
froid,  et  principalement  chez  les  salamandres»  les  membres  en* 
tiers  se  régénèrent,  et  que  les  membres  survenus  prennent  abso-* 
loment  la  forme  et  les  dimensions  de  ceux  qui  ont  été  enlevés. 
En  répétant  ces  expériences,  Legros  s'est  surtout  attaché  à  montrer 
que  dans  ces  régénérations  les  phénomènes  sont  identiques  avec 
eeuxqui  se  passent  chez  l'embryon  pendant  leur  développement. 

L'analogie  n'existe  pas  seulement  dans  la  forme  extérieure,  on 
la  trouve  encore  dans  l'évolution  des  nouveaux  éléments  histolo* 
giqoes.  En  effet,  dans  la  substance  demi-transparente  qu'on  trouve 
dés  les  premiers  jours  entre  Tépiderme  et  la  solution  de  con- 
tinuité, on  rencontre  d'abord  une  substance  amorphe  et  des 
granulations,  puis  des  noyaux  embryoplastiques  ;  ces  noyaux, 
beaucoup  plus  gros  que  chez  l'homme,  précèdent  toujours  la 
reproduction,  comme  ils  précèdent  la  formation  des  tissus  dans 
l'embryon.  La  génération  passe  donc  par  la  période  embryonnaire, 
et,  fait  sur  lequel  Legros  a  souvent  insisté,  elle  peut  alors  subir 
des  arrêts  de  développement,  ou  présenter  des  monstruosités* 
L^ros  a  constaté  également  Tordre  de  reproduction  des  différents 
lissus.  Dès  le  cinquième  jour  après  l'amputation,  on  trouve  des 
noyaux  qui  se  transforment  en  corps  fusiformes,  et  les  fibres  larni^ 
Deuses  ne  tardent  pas  à  apparaître. 

Vers  le  quinzième  jour,  on  reconnaît  près  de  Tes  osseux  un 
cône  cartilagineux  qui  marche  peu  à  peu  jusqu'à  l'extrémité  du 
membre,  dont  il  semble  diriger  le  développement  ;  il  précède  en 
effet  la  formation  des  muscles  et  des  nerfs.  Le  squelette  cartila- 
gineux est  d'abord  d'une  seule  pièce,  les  articulations  ne  se  for- 
ment que  progressivement,  et  ce  n'est  que  vers  un  mois  et  demi 
que  l'ossification  commence, 

La  reproduction  est  d'autant  plus  rapide  que  la  nutrition  est 
plus  active:  elle  est  presque  nulle  en  hiver,  prompte  au  printemps, 
très-prompte  en  été,  et,  fait  qui  a  une  grande  importance  au  point 
de  vue  pathologique,  quelquefois  en  été,  lorsqu^on  ampute  la 
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patte  â'ude  salamandre,  il  se  fait  un  véritable  phegmon,  et  dans 
ce  cas  il  n'y  a  pins  de  régénération. 

Legros  a  encore  montré  l'antagonisme  entre  la  reproduction 
animale  et  la  réunion  immédiate  des  tissus  ;  jamais  les  auto- 
plastics  qu'il  a  faites  sur  les  salamandres  n'ont  réussi,  et  Ton 
comprend  aisément  comment  les  conditions  nécessaires  à  la  repro- 
duction animale  sont  contraires  à  la  réunion  par  première  inten- 
tion, et  vic3  versa. 

Un  autre  fait  curieux  qu'il  a  signalé  est  l'absence  de  reproduc- 
tion lorsqu'on  fait  une  section  longitudinale  d'un  membre.  Dans  ce 
cas,  les  parties  enlevées  ne  se  régénèrent  pas,  et  l'animal  conservé 
sa  moitié  de  patte  telle  qu'elle  a  été  produite  par  la  section. 
.   Il  a  en  même  temps  étudié  les  régénérations  sur  d'autres 
animaux  i  organisme  simple,  tel  qne  l'hydre,  le  ver  de  terre,  les 
colimaçons,  les  lézards,  etc.  Il  a  vu  que  la  régénération  n'a  pas  lieu 
chez  les  insectes,  mais  qu'on  peut  l'obtenir  sur  les  larves  d'insec- 
tes, surtout  si  l'époque  de  leur  transformation  est  encore  éloignée. 
Dans  ces  dernières  années,  il  avait  repris  quelques-unes  de  ces 
recherches,  et  nous  savons  qu'il  avait  obtenu  la  régénération 
^'un  membre  antérieur,  en  enlevant  l'omoplate,  et  qu'il  était 
également  parvenu  à  reproduire  chez  des  salamandres  la  tôle 
même,  celle-ci  ayant  été  sectionnée  en  arrière  des  yeux. 
^    Chez  des  animaux  à  sang  chaud,  mais  en  état  d'hibernation 
(loirs  et  marmottes) ,  il  avait  au  commencement  de  l'hiver  sec* 
tienne  une  portion  de  la  queue,  ei  avait  dans  ces  conditions 
obtenu  une  régénération  de  ces  tissus. 

Il  a  le  premier  constaté  d'une  façon  certaine  la  régénération 
du  cartilage  sur  les  animaux  à  sang  chaud.  Il  l'a  observée  sur  la 
trachée  du  chien,  sur  l'oreille  du  lapin  et  sur  un  grand  nombre 
de  cartilages  articulaires.  Ces  faits  sont  d^autant  plus  intéressants 
que  la  plupart  des  médecins  qui  se  sont  occupés  de  cette  question 
ont  nié  la  régénération  du  cartilage.  En  effet,  dans  la  plupart  des 
expériences  on  n'obtient  pas  de  régénération,  et  Legros  a  montré 
que  cette  différence  dans  les  résultats  provient  de  la  manière  de 
faire  la  lésion.  Lorsque  la  lésion  est  superficielle  et  qu'elle  n'at- 
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teiot  pas  la  synoviale  ou  les  os  subjacents,  il  n'y  a  pas  régénéra- 
tion, tandis  que  celle-ci  a  lieu  lorsqu'on  lèse,  en  mémo  temps 
que  le  cartilage,  la  synoviale,  les  os  ou  le  périchondre. 

Enfin,  pour  terminer  la  liste  de  ses  découvertes  dans  cet  ordre 
Je  recherches,  c'est  encore  à  lui  qu'est  due  la  première  observa- 
tion, chez  les  animaux  à  sang  chaud,  de  régénération  des  fibres 
musculaires  lisses.  II  a  vu,  à  la  suite  de  lésions  traumatiques  de 
l'intestin  grêle  chez  le  chien,  les  fibres  musculaires  se  reproduire 
et  se  développer  au  milieu  de  la  cicatrice  de  la  paroi  intestinale. 
{Comptes  rendus  de  la  Société  de  biologie^  1869.) 

Le  plus  complet  et  le  plus  remarquable  des  travaux  de  Ch.  Legros 
est  son  mémoire  sur  VAnatomie  et  la  physiologie  des  tissus  érec^ 
tiles.  Les  faits  qu'il  a  découverts  domineront  toujours  les  questions 
si  nombreuses  de  la  circulation  périphérique,  et  ils  resteront 
acquis  à  la  science,  grâce  a  leur  netteté  et  à  leur  importance.  Il  a 
marché  droit  au  but,  et,  dans  une  foule  d'expériences,  il  a  choisi 
celles  qui  sont  pour  ainsi  dire  la  vraie  pierre  de  touche  des 
diverses  théories  sur  les  nerfs  vaso-moteurs. 

Nous  ne  nous  étendrons  pas  longuement  sur  les  faits  anato- 
miques,  qu'il  a  étudiés  d'ailleurs  avec  beaucoup  de  soin  et  sur 
un  grand  nombre  d'animaux.  La  conclusion  la  plus  intéressante, 
et  celle  sur  laquelle  il  insiste  avec  raison,  c'est  que  les  tissus 
érectiles  sont  formés  par  des  capillaires  extrêmement  développés, 
et  que  les  vaisseaux  qui  forment  ces  tissus  sont  constitués  par 
une  paroi  d'une  richesse  extraordinaire  en  fibres  musculaires. 
Dans  aucune  autre  région  de  Téconomie  on  ne  trouve  des  vais- 
seaux munis  d^un  appareil  musculaire  aussi  puissant,  ni  d'une 
résistance  aussi  grande.  Il  est  donc  évident  que  la  contraction 
des  artérioles  et  des  capillaires  est  d'une  grande  importance  dans 
le  fonctionnement  des  tissus  érectiles. 

De  fait,  l'érection  est  toujours  produite  par  la  dilatation  des 
capillaires  par  le  sang;  cette  cause  est  tellement  incontestable, 
qu'il  est  inutile  de  s'y  arrêter. 
Hais  comment  se  fait  cette  accumulation  du  sang  dans  les  aréoles 

des  corps  caverneux?  Avant  Ch.  Legros,  on  avait  proposé  plusfeurs 
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(héorieSy  qui  la  plupart  admettent  un  obstacle  au  cours  du  sang 
veineux. 

Kobelt  avait  admis  que  cet  efiet  était  obtenu  par  la  contraction 
des  muscles  du  périnée.  M.  Sappey  avait  attribué  cette  compres- 
sion des  veines  à  l'action  du  muscle  péripénien,  muscle  analogue 
au  dartos  des  bourses  et  qui  existe  autour  delà  verge.  H.  Rouget 
et  avec  lui  Kdiliker  et  Valentin  font  siéger  l'obstacle  au  cours  du 
sang  dans  les  cloisons  mêmes  des  corps  caverneux. 
.  Ch.  Legros  a  montré  Terreur  de  ces  différentes  théories  par 
des  expériences  directes,  car  en  déterminant  la  contraction  des 
muscles  ischio-caverneux  etdesbulbo-caverneux,  de  môme  qu'en 
tiectrisant  le  muscle  péripénien  de  M.  Sappey,  il  n'a  jamais  pu 
produire  d'érection.  Il  en  a  été  de  même  lorsque,  par  compres- 
sion ou  par  des  obstacles  directs,  il  a  arrêté  le  courant  sanguin 
dans  les  veines. 

Se  fondant  sur  les  expériences  de  H.  Claude  Bernard,  M.  Robin 
en  lb6i  chercha  à  expliquer  les  phénomènes  de  l'érection  par 
la  paralysie  des  nerfs  vaso-moteurs,  qui,  augmentant  le  calibre 
<]es  vaisseaux,  déterminait  la  dilatation  des  aréoles  des  corps 
caverneux  par  l'afflux  plus  considérable  du  sang. 

Si  nous  nous  reportons  a  cette  époque,  où  nous  étions  encore 
étudiant,  nous  nous  rappelons  quMl  n'était  question  alors  que  de 
paralysie  des  nerfs  vaso-moteurs,  dans  les  cas  d'augmentation  de  la 
circulation;  et,  d^un  autre  côté,  que  de  contraction  des  vaisseaux, 
dans  les  cas  d'anémie  ou  d'arrêt  de  la  circulation.  Dans  tous  les 
«ours,  dans  tous  les  ouvrages,  on  n'admettait  que  ces  deux  seuls 
phénomènes,  et  aujourd'hui  encore  la  plupart  des  auteurs  attri- 
buent toutes  les  hy  pérémies  à  une  paralysie  des  nerfs  vaso-moteurs, 
et  toutes  les  ischiémies  à  une  excitation  de  ces  mêmes  nerfs. 

Cette  idée  était  tellement  générale,  que  c'est  elle  qui  a  guidé 
Ch.  Legros  dans  ses  expériences,  et  que  c^était  pour  la  confirmer 
qu*il  enleva  chez  des  dindons  et  chez  des  coqs  le  ganglion  cer- 
vical supérieur.  Il  croyait  ainsi  amener  expérimentalement  la 
turgescence  des  caroncules  et  de  la  crête  du  côté  opéré.  Il  fut 
tout  étonné  de  voir  un  résultat  opposé  ;  au  lieu  d'obtenir  la  tur* 


m  CH*  LBGR08.  iTSi 

gescence  de  ces  régions,  il  constata  leur  pàleisr  et  leur  affais8e« 
meot.  Nous  le^citons  textuellement^  car  ces  expériences  sont  la 
bese  de  la  théorie  du  péristaltisme  qu'il  a  édifiée* 

•  Lorsqu'on  excitait  ce  dindon,  la  moitié  de  la  tète,  du  côté 
non  opéré,  devenait  d'un  rouge  intense  et  l'autre  moitié  restait 
pâle  ;  la  section  des  filets  du  grand  sympathique  empêche  donc 
complètement  l'érection  des  tissus  érectiles*  J'ai  répété  plusieurs 
fois  cette  opération  tantôt  sur  d'autres  dindons,  tantôt  sur  des 
coqs,  et  j*ai  toujours  observé  le  même  phénomène  ;  chez  les  coqs» 
la  pâleur  de  la  joue  et  du  tissu  érectile  qui  entoure  les  paupières 
est  très*marquée,  elle  l'est  un  peu  moins  à  la  crôte. 

•  Après  avoir  constaté  que  la  section  du  sympathique  détruis 
Mit  la  puissance  érectile,  j^espérais  obtenir  à  coup  sûr  l'érection 
par  la  galvanisation  des  filets  nerveux  ;  il  n'en  fut  rien.. Plusieurs 
fois  j'essayai  d'exciter  le  ganglion  cervical  supérieur  au  moyen 
d'une  machine  à  induction  dont  je  variais  la  puissance,  ou  avec  la 
pince  de  Pulvermacher,  et  jamais  je  n'ai  obtenu  l'érection  pendant 
réiectrisation ;  il  me  semblait,  au  contraire,  que  les  tissus  pâlis* 
saient,  et  souvent,  au  moment  où  je  cessais  l'excitation  électriquOt 
il  y  avait  une  légère  turgescence  des  tissus  érectiles,  mais  c'était 
m  phénomène  passager.  > 

Ainsi,  ni  la  paralysie,  ni  l'excitation  directe  des  nerfs  vaso- 
moteurs,  ne  parvenaient  à  provoquer  ce  phénomène  essentielle- 
ment  vasculaire,  Térection.  Il  y  avait  \à  un  grand  embarras,  et 
un  vitaliste  seul  pouvait  tout  concilier  en  disant,  comme  cela  a 
été  dit  d'ailleurs  :  €  L'érection  est  un  phénomène  essentiellement 
vital.  >  Mais  cette  explication  ne  pouvait  contenter  un  esprit 
aussi  net  et  aussi  scientifique  que  celui  de  Ch.  Legros,  et  c'est 
alors  qu'en  s'appuyanl  sur  une  série  de  considérations  anatomi- 
ques  et  physiologiques,  il  chercha  à  démontrer  l'intervention 
active  dcfs  vaisseaux  dans  la  progression  du  sang  et  dans  les  cir- 
culations périphériques. 

D'après  les  idées  généralement  acceptées,  la  section  ou  la  para- 
lysiedu  grand  sympathique  produisent  la  dilatation  des  vaisseaux* 
Cette  dilatation  est  purement  passive  et  se  produit  sous  l'influence 


12ft  ONIMUS.  —  NOTICB  SUR  tk  VIE  ET  LES  TRATAUX 

de  la  pression  du  sang.  L'excitation  des  filets  du  grand  sympa- 
thique détermine,  au  contraire,  un  phénomène  opposé  :  la  région 
pâlit,  la  température  baisse,  et  les  artérioles  restent  rétrécies« 
Hais  cette  excitation  artificielle  est-elle  exactement  la  vraie  exci- 
tation physiologique  ?  Elle  a  déterminé  certainement  la  contrac- 
tion des  vaisseaux,  mais  cette  contraction  est  spasmodique,  elle  a 
eu  lieu  en  masse  et  simultanément.  Or  ce  n'est  pas  là.  la  con« 
traction  normale  ;  celle-ci  est  graduée,  péristaltique^  comme  elle 
l'est  dans  tous  les  canaux  munis  de  fibres  lisses  ;  c'est  ainsi  que 
s'effectue  le  rôle  actif  des  vaisseaux  périphériques» 

Cette  contraction  péristaltique  s'observe  directement  avec  un 
rhylhme  régulier  dans  cerlaines  régions  et  sur  divers  animaux, 
mais  par  analogie  anatomique  on  doit  l'admettre  pour  toutes  les 
arlérioles.  C'est  cette  contraction  qui  facilite  le  cours  du  sang  et 
augmente  son  afflux,  de  même  que  les  contractions  de  l'intestin,  de 
l'urèthre,  etc.,  facilitent  le  cours  des  matières  qu'ils  renferment. 

C'est  à  cette  contraction  autonome  des  vaisseaux  des  tissus 
érectiles,  c'est-à-dire  à  une  congestion  active,  à  une  hypérémie 
momentanée  qui,  au  lieu  de  se  produire  sur  des  capillaires  ordi- 
naires, se  développe  sur  des  capillaires  plus  ou  moins  dilatés, 
qu'est  due  l'érection  physiologique.  Aussi  les  artères  de  tous  les 
tissus  érectiles  se  font  remarquer  par  leur  richesse  musculaire  ; 
elles  sont  si  volumineuses  en  muscles,  qu'on  pourrait  presque  les 
regarder  comme  des  cœurs  accessoires  analogues  a  ceux  que  Ton 
trouve  chez  divers  animaux. 

Nous  fûmes  frappé  personnellement  de  la  simplicité  de  cette 
explication,  et  de  son  importance,  et  cela  d'aulant  plus  qu'a 
cette  même  époque  nous  avions  également  été  frappé  des  difficultés 
qui  surgissent  de  toutes  parts  lorsqu'on  adopte  uniquement  la 
théorie  de  la  paralysie  des  vaisseaux  et  de  leur  opntraction  spas- 
modique.  Ce  fut  surtout  à  partir  de  ce  jour  que  nos* relations 
devinrent  plus  intimes  ;  nous  reprimes  ces  recherches  en  collabos- 
ration,  et  tous  deux  nous  nous  sommes  de  plus  en  plus  affermis 
dans  cette  idée,  que  les  artères  agissent  activement  pour  la  circu- 
lation du  sang  dans  les  capillaires. 
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Nous  ne  pouvons  traiter  cette  importante  question  bien  Ion- 
ffoement,  mais  nous  ferons  cependant  remarquer  que  les  premiers 
'aits  observés  par  Gh.  Legros  restent  encore  entiers,  et  qu'aucune 
autre  théorie  ne  peut  aussi  bien  que  celle  du  péristaltisme  des 
vaisseaux,  donner  Texplication  des  phénomènes  que  Von  observe. 

U  est,  en  effet  admis  aujourd'hui,  parla  plupart  des  physiologisteSf 
et  M.  Schiff  est  celui  qui  a  le  plus  contribué  à  répandre  cette  idée, 
que  certaines bypérémies  ne  peuvent  s'expliquer  uniquement  par  la 
paralysie  des  nerfs  vaso-moteurs.  Il  ne  peut  même  dans  ces  cas, 
où  il  n'y  a  aucune  paralysie  directe,  être  question  d'une  para- 
lysie réflexe,  car  les  phénomènes  sont  tout  autres  que  ceux  que 
Ton  obtient  par  la  paralysie.  Il  suffit  sous  ce  rapport  de  rappeler 
l'érection. 

Pour  expliquer  les  différences  si  manifestes  entre  les  congestions 
actives  et  passives,  M.  Schiff  a  admis  des  nerfs  dilatateurs  des  vais- 
seaux. C'est  là  une  hypothèse  que  ne  justifient  ni  les  faits  anato- 
miques,  ni  les  expériences  physiologiques. 

MM.  Vulpian  et  Brown-Séquard  ont  admis  une  dilatation  par 
une  sorte  d^altraction  du  sang  par  les  tissus. 

C'est  là  une  action  vague,  métaphysique,  qui  d'ailleurs  n'expli^ 
que  pas  comnient  le  sang  arrive  ainsi  dans  certaines  régions  en 
plus  grande  abondance;  car  encore  faut-il,  pour  que  cet  afflux 
existe,  qu'il  soit  déterminé  par  une  action  mécanique. 

D'un  autre  côté,  pour  les  tissus  érectiles,  quels  sont  les  nerfs  dila^ 
tateurs  et  oh  se  trouvent  les  fibres  musculaires  dilatatrices  assez 
puissantes  pour  lutter  contre  l'action  des  fibres  circulaires,  les 
seules  fibres  d'ailleurs  qu'on  trouve?  Et  surtout  comment  peut-il 
être  question,  dans  ce  cas,  d'une  attraction  du  sang  par  les  tissus? 

Mais  les  objections  que  nous  pouvons  faire  à  ces  théories  sont 
des  plus  nombreuses.  Comment  peuvent-elles  expliquer  ce  fait, 
<|U6  les  fibres  musculaires  sont  d'autant  plus  nombreuses  dans  les 
vaisseaux  que  l'action  du  cœur  est  plus  faible?  Si  celles*ci  devaient 
uniquement  modérer  le  cours  du  sang  et  non  Tactiver,  elles  ne 
seraient  point  en  si  grande  quantité  dans  les  vaisseaux  périphé^ 
riqueSf  dans  les  tissus  érectiles,  dans  les  vaisseau»  ombilicauxr 
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Comment  expliquer^  ce  que  nous  avons  constaté,  que  les  in- 
jections pénètrent  plus  facilement  chez  l'animal  qui  vient  de  mou« 
rir  que  chez  Tanimal  mort  depuis  longtemps  f  Dans  les  deux  cas, 
la  même  élasticité  subsiste,  mais  la  contractilité  artérielle  existe 
çncore  chez  Tun,  tandis  qu'elle  a  disparu  chez  l'autre,  ce  qui 
indique  évidemment  le  rôle  actif  de  la  contractilité  des  vaisseaux. 

Comment  expliquer  les  alternatives  de  dilatation  et  de  resser* 
rement  que  l'on  constate  au  microscope  dans  la  première  période 
de  l'inflammation  f 

Comment  expliquer  les  phénomènes  de  congestion  active  que 
l'on  obtient  par  des  excitants  non  spasmodiques  i 
'  Certes,  longtemps  encore  ces  deux  lois  si  simples  des  nerfs 
vaso-moteurs,  la  contraction  spasmodique  des  vaisseaux  et  leur 
paralysie,  domineront  toute  la  physiologie  et  même  toule  la  patho- 
logie; ces  lois  d'ailleurs  sont  vraies  et  indiscutables,  mais,  à  côté 
dédies,  il  faut  absolument  placer  des  lois  intermédiaires  et  qui 
viennent  les  compléter.  C'est  là  ce  qu'a  tenté  Legros,  et  noua 
sommes  convaincu  que  les  idées  qu'il  a  développées  et  dé- 
fendues prendront  place  d^une  façon  définitive  dans  les  principes 
de  physiologie  et  dans  les  applications  pathologiques. 

Les  autres  études  physiologiques  de  Ch.  Legros  sont  des  re« 
cherches  sur  les  mouvements  choréiformes  du  chien  (i 871),  sur 
certains  points  de .  la  physiologie  des  nerfs  pneumogastriques 
^1872),  sur  les  e/fets  des  courants  électriques  sur  les  tissus  vwants 
et  sur  la  nutrition  (1809),  sur  la  contraction  des  muscles  de  la 
vie  végétative  (1859) ,  sur  les  mawfements  de  l'intestin  (1869).  Les 
lecteurs  de  ce  journal  connaissent  ces  différents  travaux,  et,  sans 
les  analyser  tous,  nous  ferons  seulement  remarquer,  parce  que 
rhonneur  en  revient  en  grande  partie  à  Legros^  combien  il  a  fallu 
.de  temps  et  de  soins  de  toutes  sortes  pour  arriver  à  des  résultats 
précis  sur  les  mouvements  de  l'intestin.  Il  fallait  faire  de  nom- 
breuses fistules  intestinales  chez  des  animaux,  et  beaucoup  péris- 
saient de  cette  opération.  De  plus,  Tintroduction  des  ampoules 
.qui  nous  permettaient  d'enregistrer  les  contractions  de  riniestin^ 
n'était  pas  toujours  chose  aisée^  et  il  fallait  de  plus  épier  les  mo- 
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ments  de  calme  des  animaux  qui  servaient  à  ces  expériences^  tout 
mouvement  influant  sur  les  tracés,  et  les  narcotiques^à  cause  de  leur 
action  sur  les  mouvements  intestinaux,  ne  pouvant  être  employés. 

Aujourd'hui,  les  laboratoires  sont  loin  d'être  satisfaisants  sous 
bien  des  rapports,  mais  ils  offrent  cependant  quelques  amé-^ 
liorations;  tandis  qu'en  1867  et  1868,  époque  à  laquelle  ces 
recherches  étaient  faites,  les  instruments  d'expérimentation  et  les 
appareils  n'étaient  que  rarement  fournis  par  TÉcole,  et  il  fallait  se 
les  procurer  à  grands  frais,  pendant  Thiver  c'est  à  peine  si  les 
salles  étaient  chauffées.  Pendant  deux  ans,  tous  les  dimanches, 
nous  passions  nos  journées  au  laboratoire,  et  ces  jours-là  il  n'y 
avait  pas  de  feu  allumé;  il  fallait  alors  visiter  tous  les  recoins 
de  TEcole  pratique  pour  lâcher  de  découvrir  quelques  mor<* 
ceaux  de  bois  :  c'était  le  prélude  de  nos  expérimentations.  Que 
d'autres  ennuis  de  toutes  sortes  et  que  d'obstacles  matériels 
de  toute  nature!  Malgré  tout,  Legros  n'était  pas  rebuté,  et,  sous 
ses  dehors  réservés,  il  avait  au  laboratoire,  et  surtout  lorsque 
les  expériences  réussissaient,  un  entrain  qui  faisait  face  à  toutes 
les  difficultés.  Il  aimait  la  science  et  la  faisait  aimer  à  ceux  qui 
l'entouraient;  aussi  je  me  rappellerai  toujours  avec  joie  et  recon-« 
naissance  ces  heures  de  travail,  ces  émotions  vives  et  fortifiantes 
qui  accompagnent  la  découverte  de  faits  nouveaux,  et  auxquellea 
il  m'a  initié. 

Dans  ces  recherches  sur  l'intestin  et  sur  la  contraction  des 
fibres  musculaires  lisses,  il  fallait  avant  tout  trouver  un  moyen 
qui  permit  de  rendre  indiscutabbos  les  résultats  de  l'observation. 
Après  avoir  essayé  l'emploi  d'un  manomètre  ordinaire^  nous  nous 
senimes  avec  grand  avantage  de  sondes  de  caoutchouc  munies  à 
leur  extrémité  d'ampoules  de  caoutchouc  et  garnies  de  fils  métaU 
liques  permettant  i'électrisation  facile  de  l'intestin.  La  plupart  de 
ces  appareils  ont  même  été  construits  tout  entiers  de  la  main  de 
Legros,  qui  avait  une  patience  et  une  habileté  de  main  remar-* 
quables. 

C'est  la  première  fois,  croyons-nous,  que  Von  soit  parvenu  à 
enregistrer  les  contractions  des  fibres  lisses^  et  cette  étude  offr^ 
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de  nombreuses  applications  i  la  physiologie  et  à  la  pathologie, 
les  fibres  musculaires,  lisses  formant  les  parois  des  principaux 
organes.  Nous  avons  pu  obtenir  le  tracé  des  mouvements  de  l'es- 
tomac, de  rintestin  grêle,  du  gros  intestin,  de  la  vessie,  etc.,  et 
étudier  les  divers  phénomènes  qui  s'y  rapportent. 

Nous  nous  sentons  un  peu  mal  à  Taise  pour  parler  de  tous  ces 
faits  et  des  résultats  obtenus,  ayant  collaboré  à  ces  recherches. 
Mais  ce  que  nous  nous  plaisons  à  répéter,  c'est  que  Ch.  Legros 
a  pris  la  plus  grande  part  à  ce  travail,  et  que  de  tous  les  travaux 
que  nous  avons  faits  ensemble,  c^est  un  de  ceux  auxquels  il  s'inté- 
ressait le  pluSf 

Nous  citerons  encore,  parmi  ses  travaux  physiologiques,  ses  re« 
cherches  sur  l'action  de  Tinée  sur  le  cœur.  11  est  le  premier  qui 
ait  vu  que  ce  poison  tuait  en  maintenant  le  cœur  eh  systole. 

En  collaboration  du  docteur  Dubrueil,  il  a  également  étudié 
l'action  physiologique  du  sulfocyanure  de  potassium,  qui  sur  les 
muscles  produit  une  paralysie  directe  et  qui,  par  contre,  agit  sur 
le  système  nerveux  en  déterminant  des  accidents  tétaniques. 
{Recherches  sur  Inaction  physiologique  du  sulfocyanure  de  potas* 
siuniy  in  Comptes  rendus  de  l'Académie  des  sciences^  1867.) 

Gh.  Legros  s'occupait  principalement  d'études  histologiques. 
Lorsque  la  moi^t  est  venue  le  surprendre,  il  allait  commencer  ua 
cours  d'histologie  pratique,  et  avait  déjà,  dans  ce  but,  rassemblé 
une  très^belle  collection  de  préparations  histologiques. 

11  apportait  dans  ces  études  microscopiques  son  talent  d'obser^ 
vation,  sa  précision  et  sa  patience.  Nul  plus  que  lui  n'était  habile 
et  versé  dans  l'art  des  préparations.  Il  a  consigné  ses  méthodes 
et  ses  procédés  dans  un  des  chapitres  du  livre  de  M.  Gh.  Robin, 
Traité  du  microscope  (2*  édit.). 

Ses  travaux  histologiques  sont  nombreux.  Les  plus  importants 
sont  ses  Recherches  sur  la  structure  des  tissus  érectiles^  celles  sur 
Vépithélium  des  vaisseauûcsanguiîiSf  celles  sur  Vorigine  réelle  des 
canaux  biliaires  et  celles  sur  les  follicules  dentaires. 

Plusieurs  auteurs  ont  soutenu  que  les  capillaires  n'étaient  point 
revêtus,  à  leur  surface  interne,  d'une  couche  épithéliale,  et  surtout 
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pour  certains  animaux,  on  avait  admis  généralement  Texistence 
de  lacunes  où  le  liquide  nourricier  baignait  directement  les  tissus. 
CI).  Legros  a  montré  que  dans  tous  les  capillaires  et  chez  tous  les 
animaux  il  y  a  une  couche  continue  d'épi thélium  pavimenteux* 
La  forme  de  cet  épithélium  varie  selon  les  animaux»  mais  il  est 
tellement  délicat  et  altérable,  quMl  suflSt  que  la  mort  remonte  i 
quelques  heures  pour  qu^il  soit  impossible  de  le  retrouver.  G^est 
pour  cela  que  beaucoup  d'histologistes  ne  l'ont  pas  observé.  Chez 
l'homme,  Legros  a  eu  Toccasion  de  faire  ces  recherches  sur  des 
membres  amputés  et  sur  des  cadavres  de  suppliciés* 

Le  sang  est  donc,  dans  tout  son  parcours,  séparé  des  tissus  et 
des  membranes  vasculaires  par  une  couche  d*épithélium,et  c'est 
la  présence  de  cet  épithélium  qui  explique  comment  la  tunique 
interne  des  vaisseaux  n'adhère  jamais,  car,  comme  l'a  observé 
Legros,  cette  adhérence  n'a  lieu  qu'à  la  condition  qu'il  y  ait  eu 
préalablement  destruction  de  Tépithélium. 

Ses  Recherches  sur  t origine  réelle  des  canaux  sécréteurs  de  la 
bile  ont  jeté  une  vive  lumière  sur  la  structure  du  foie.  La  plupart 
des  auteurs  ont  admis  que  les  voies  biliaires  naissent  par  un  réseau 
dans  les  lobules  ou  acini  du  foie  et  non  point  par  des  canaux  ter« 
minés  en  culs^le*sac  et  situés  autour  des  lobules.  Legros  a  démon- 
tré, par  une  série  de  préparations  et  d'injections,  que  c'est  cette 
dernière  disposition  qui  est  exacte,  et  qu*il  existe  dans  le  foie  un 
vaste  réseau  glandulaire  spécialement  destiné  à  la  sécrétion  bi* 
liaire  (glande  ou  organe  biliaire  de  M.  Gh.  Robin);  que  cette  glande 
est  une  glande  réticulée  et  non  nne  glande  en  grappe;  que  les 
cellules  hépatiques  incluses  dans  les  mailles  de  ce  réseau  et  des 
capillaires  sanguins  ne  servent  pas  à  produire  la  bile  et  ont  d'autres 
usages,  ainsi  que  les  physiologistes  l'ont  pensé  (organe  hépatique 
glyoogène  de  M.  Gl.  Bernard). 

Depuis  près  de  deux  ans,  Legros  avait  entrepris,  avec  la  colla- 
boration de  !!•  le  docteur  Magitot,  une  longue  série  de  recherches 
qui  avait  pour  objet  l'étude  de  l'évolution  du  follicule  dentaire 
chez  les  mammifères.  Ces  recherches  devaient  être  publiées  pro- 
chainement  :  un  seul  mémoire  a  paru  avant  la  mort  de  Legros, 

JOUI!!.  OB  L'AKAT.  ET  Dl  LA  FHTSIOL.  —•  T.  X  (1874).  ^ 
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les  autres  devaient  suivre  de  près  (i) .  M.  le  docteur  Magilot  a  re- 
çueilii  les  matériaux  accumulés  depuis  ce  temps  et  en  fera  l'objet 
de  publications  prochaines. 

,  A  ces  recherches  nous  devons  ajouter  plusieurs  séries  d'expé«* 
rienc^s  soit  de  physiologie  expérimentale,  consistant  dans  des 
greffes  de  follicules  ou  de  portions  de  follicules  dentaires^  soit  de 
pathologie  expérimentale  (productions  artificielles  de  lésions  du 
système  dentaire). 

Ces  dernières  études  feront  également  l'objet  de  communi- 
cations de  la  part  de  H.  Magitot*  On  peut  donc  être  assuré  que 
les  derniers  travaux  de  Ch.  Legros  ne  seront  pas  perdus  pour  la 
science. 

'  On  voit  par  ce  court  résumé,  qui  est  loin  d'être  complet,  com-^ 
Inen  en  quelques  années  Ch.  Legros  avait  produit  de  travaux 
originaux  et  importants.  Peu  de  savants  ont  eu  une  carrière  scien- 
tifique aussi  bien  remplie  en  un  si  court  espace  de  temps.  Quand 
la^mort  le  surprit»  il  avait  plusieurs  travaux  commencés  ;  à  côté  de 
ses  recherches  sur  le  follicule  dentaire,  il  avait  entrepris  des  expé' 
riences  sur  la  rate,  et  il  est  certain  que  son  esprit  net  et  ingé- 
nieux serait  parvenu  i  éclairer  la  question  encore  si  obscure  du 
fonctionnement  de  cet  organe.  Chez  un  grand  nombre  d'animaux, 
il  avait  enlevé  la  rate,  et  surtout  sur  de  jeunes  animaux  de  la 
même  portéci  afin  d'avoir  des  points  dé  comparaison  exacts  ;  les 
quelques  notes  qu'ils  a  laissées  sur  ce  sujet  ont  été  recueillies 

(i)  Voici  les  conclusions  principales  du  premier  mémoire  s 

La  formation  du  follicule  dentaire  consiste  essentiellement  dans  la  genèse  de  deut 
•rganet  :  Tun  de  nature  épithéUale,  émanant  de  Tépithélium  de  la  muqueuse;  l'autre 
de  nature  embrjoplastîque,  né  an  sein  du  tissn  embryonnaire  des  mâchoires.  Le  pre- 
niier  de  ces  organes  est  l'organe  d$  Vémail;  le  second  est  le  bulbe^  ou  l'organe  de 
l'itoire.  Us  se  formeni'  séparément,  aUant  &  la  rencontre  l'un  de  Tautre  ;  ils  se  pénè- 
trent, de  sorte  que  l'un  devient  pour  ainsi  dire  le  capuchon  de  l'autre. 

Ce  développement  offre  une  grande  importance  au  point  de  vue  de  la  physiologie 
générale,  car  les  modes  de  genèse  du  follicule  dentaire  et  du  follicule  pileux  sont 
Identiques.  «  Ainsi  se  trouvent  conflrméet  par  les  données  actuelles  de  la  physiolo- 
gie et  de  l'embryologie,  la  théorie  émise  depuis  longtemps  déjà  par  de  BlainviUe  sur 
l'analogie  de  composition  et  de  formaUon  des  phonérés,  ainsi  que  la  doctrine  des 
prodmUf  développée  avec  tant  de  précision  dans  l'école  anatomiqoe  moderne  par 
Gli.Jtobiii.» 
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pieusement  par  M.  Robin,  qui  parviendra  sans  doute  à  les  grouper 
et  a  en  faire  ressortir  les  faits  nouveaux; 

Reçu  professeur  agrégé  d'anatomie  et  de  physiologie  en  187S, 
Ch.  Legros  était  décidé  à  se  vouer  entièrement  à  l'enseignement» 
et  il  eût  été  le  modèle  le  plus  accompli  du  professeur  de  labora* 
toire.  Nous  avons  déjà  dit  combien  il  aimait  à  faire  travailler  autour 
de  lui,  et  sous  ce  rapport  sa  complaisance  et  son  dévouement 
étaient  sans  bornes. 

U  eût  été  pour  les  élèves  un  maître  aussi  dévoué  qu'empressé; 
il  était  doux,  serviable,  se  mettant  au  niveau  de  toutes  les  intelli- 
gences, les  aidant  de  ses  conseils,  leur  expliquant  sans  brusquerie 
les  causes  d'erreurs  et  dMnsuccès,  ne  leur  ménageant  pas  son 
temps,  se  sentant  tout  heureux  s'il  avait  pu  leur  faire  connaître 
quelques  notions  nouvelles  et  leur  donner  l'amour  du  travail  et  des 
recherches  consciencieuses.  Tous  ceux  qui  l'ont  connu  au  labora- 
toire savent  combien  ce  jugement  est  vrai  et  impartial,  et  ils  se 
rappellent  encore  que  Legros  resta  toujours  en  dehors  de  toute 
coterie  et  de  toute  intrigue,  qu'il  rendait  justice  à  tous  ses  rivaux 
et  à  tous  ceux  qui  travaillaient  en  ne  faisant  pas  intervenir 
des  idées  préconçues  ou  personnelles  dans  les  questions  scienti- 
fiques. Il  avait  horreur  du  parti  pris,  de  l'exclusivisme,  et  jamais 
personne  n*a  pu  trouver  chez  lui  d'autre  sentiment  que  celui  de 
Tamour  du  vrai  et  du  progrès.  Il  aimait  et  estimait  indistincte- 
ment tous  ceux  qui  contribuaient  à  l'avancement  des  sciences» 
et  il  a  toujours  su  s'élever  au-dessus  de  toutes  les  questions  indi- 
viduelles et  au-dessus  de  toutes  les  susceptibilités  que  font  naître 
si  souvent  les  discussions  et  les  critiques  scientifiques. 

Le  courage  et  le  dévouement  que  Ch.  Legros  avait  montrés  au 
lit  du  malade  il  les  montra  encore  pendant  la  guerre.  Dès  le 
début  des  hostilités,  il  offre  ses  services  aux  blessés,  et  entre  à 
l'ambulance  des  Tuileries.  Il  n'y  resta  pas  longtemps.  Son  carac- 
tère modeste,  son  «version  pour  tout  ce  qui  était  parade,  devaient 
forcément  réloigner  de  cette  ambulance,  où  le  zèle  et  l'empres- 
sement, grâce  à  des  influences  extra-médicales  et  surtout  fémi« 
^mes,  étaient  plus  bruyants  que  solides  et  utiles.  C'est  alors  qu'il 
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qu'il  resta  maître  de  son  intelligence,  il  fut  remarquable  de  calme 
et  d'énergie.  Formé  à  une  école  qui  n'est  point  celle  de  l'idée- 
logioi  il  sut  entrevoir  la  mort  sans  crainte,  et  comme  la  dernière 
fatalité  de  l'être  vivant. 

Loin  de  vouloir  des  consolations  pour  lui-même,  il  les  prodiguait 
aux  autres  ;  loin  de  parler  de  lui  ou  de  ses  intérêts»  il  entretenait 
ses  amis  de  leurs  travaux,  et  jusque  dans  les  dernières  paroles  de 
son  délire,  il  n'a  eu  que  des  préoccupations  scientifiques,  dans 
lesquelles  se  mêlaient,  comme  un  dernier  adieu,  les  noms  de  ses 
maîtres  et  de  ses  meilleurs  amis.  Son  agonie  fut  longue,  car  il 
n'existait  aucune  lésion  bien  localisée,  et  l'intoxication  putride 
n'enlevait  que  peu  i  peu  la  vitalité  aux  organes  principaux. 
Quelques  minutes  avant  la  mort,  son  étreinte  était  forte  et  vigou- 
reuse; tout  à  coup  il  s'affaissa,  le  cœur  battit  encore  quelques 
secondes  et  s'arrêta  pour  toujours. 

Il  meurt  jeune,  et  quand  je  songe  aux  nombreux  travaux 
qu'il  avait  déjà  faits,  à  ceux  qu'il  méditait,  i  toutes  les  connais- 
sances qu'il  avait  amassées,  à  l'enseignement  qu'il  allait  donner 
aux  générations  prochaines,  i  son  amour  du  travail  et  i  son  pa- 
triotisme ardent  et  éclairé,  je  ne  sais  si  j'ai  le  droit  de  mettre  en 
ligne  la  douleur  de  sa  famille  et  de  ses  amis  avec  la  perte  que 
fait  la  science  française.  Nous  avons  besoin  de  nous  soutenir  et 
de  serrer  nos  rangs  pour  aider  à  la.  restauration  de  la  France, 
et  un  des  meilleurs  d'entre  nous  tombe  trop  tôt.  Mais  sa  mémoire 
restera  respectée  de  tous  ceux  qui  comptent  encore  pour  quelque 
.chose  l'amour  de  Thumanité  et  de  la  science,  et  pendant  de  lon- 
gues années  son  nom  éveillera  les  regrets  profonds,  le  'souvenir 
ému  de  tous  ceux  qui  Pont  connu  et  qui  l'ont  aimé. 
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TRAVAUI  DE  CH«  LE6R0S. 

Affection  vermineuse  insolite  chez  les  gallinads.  {Comptes  rendus  et  Mi* 
mires  de  la  Soc.  de  bioL  1863.) 

Artkle  achorioii.  Eo  commun  avec  M.  RobliL  {Dictionnaire  encyclopédique 
des  sciences  médicales.  1864, 1. 1.)    , 

Parasites  du  poumon  chez  le  chat  {Comptes  rendus  et  Mémoires  de  ta  Soc. 
de  biologie.  1865.) 

Note  sur  quelques  régénérations  animales,  {Comptes  rendus  et  Mémoires 
de  la  Soc.  de  biologie.  1865.) 

Régénération  de  la  queue  des  lézards  et  de  celle  des  loirs,  (Tbid.) 

Tissu  érectile  de  la  tête  des  gallinacés.  {Comptes  rendus  et  Mémoires 
de  la  Soc.  de  biologie.  1865.) 

Du  sarcopte  de  la  gale  chet  le  rat.  {Comptes  rendus  et  Mémoires  de  la  SoCf 
de  biologie,  1866.) 

Reprodtu^tionà  animales.  {Comptes  rendus  et  Mém.  de  la  Soc,  de  bioU  1866f) 

Variole  in  utero.  {Comptes  rendus  et  Mém,  de  la  Soc.  de  biol,  1866.) 

De  Vaction  exercée  par  V électricité  sur  les  noctiluques  miliaires.  En  com- 
mon  avec  M.  Robin.  {Journal  de  Vanatomie  et  de  la  physiologie.  PailB,  1866.) 

Cicatrisation  des  parois  de  Vintestin  grêle.  {Comptes  rendus  et  Mémoires 
de  la  Soc.  de  biologie.  1869.) 

Action  sur  le  cœur  du  poison  appelé  inée.  {Comptes  rendus  et  Mémoires 
de  la  Soc.  de  biologie,  iS69.) 

Recherches  sur  la  maladie  orangée  du  pain.  {Comptes  rendus  et  Mémoires 
dek  Soc.  de  biologie.  iS7i.) 

Des  tissus  érectiles.  Tbèse  pour  ie  doctorat  en  médecine*  1867,  ln-8^  arec 
planches. 

Anatomie  des  tissus  érectiles.  {Joum.  d'anat.  et  de  physiol.  1868.)  Mémoire 
ayant  obtenu  le  prix  Ernest  Godard,  de  l*Académie  des  sciences,  en  1868. 

Note  sur  Vépithélium  des  vaisseaux  sanguins.  {Joum.  d'anat.  et  de  physioL 
iS68,  avec  deux  planches.) 

Recherches  sur  Vorigine  réelle  dès  canaux  sécréteurs  de  la  bile.  {Comptes 
rendus  de  VAcad.  dessc.iVlO,)  Et  note  addidonnelle  cl-aprèsp.  137,  avec  une 
planche.  {Joum.  d*anat.  et  de  physiologie.  1874.) 

En  commun  avec  M.  Robin,  le  chapitre  Des  injections  et  jAnslears  paragraphes 
rar  remploi  de  diyers  réactifs  dans  Traité  du  microscope.  1871. 

Des  nerfs  vaso-moteurs.  (Thèse  d'agrégation,  1873.) 

En  collaboration  avec  le  D' Th.  Anger  :  Des  tractions  continues  et  de  leur 
epjdication  en  chirurgie.  {Arch.  gén.  dé  méd.  1868.) 

En  collaboration  avec  le  D'  Dobraeil  :  Recherches  sur  V action  physiologique 
du  sulfocyanure  de  potassium.  (Comptes  rendus  de  VAcad.  des  se.  1867.) 

En  collaboration  avec  le  D'  Goujon  :  Recherches  expérimentales  sur  le  cho" 
^a.  (Joum.  d^anat.  et  de  physiologie.  1867.)  Mémoire  récompensé  par  TAca- 
démie  des  sciences. 

En  collaboration  avec  le  D'  Léon  Labbé  :  Étude  anatomo-pathologigue  de 
trois  cas  de  névromes.  {Joum.  d'anat.  et  de  physiologie.  1870.) 
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La  connaissance  de  cette  disposition  n'est  pas  nonvelle  :  elle  avait 
été  constatée  très -exactement  déjà  par  B.  Weber  en  18A2  et 
Natalis  Guillot  en  18&9;  mais  elle  n'était  pas  appuyée  sur  une 
démonstration  complète  et  n'avait  pas  été  acceptée.  Les  auteurs 
précédemment  cités  apportèrent  aussi  beaucoup  de  rigueur  dans 
leurs  observations,  sans  toutefois  se  prononcer  sur  la  nature  ana- 
tomique  réelle  des  conduits  sécréteurs  dits  A^originej  ou  au  con- 
traire terminaux.  La  bile  circulait-elle  dans  des  espaces  sans 
poroi  propre  ménagés  entre  les  cellules  hépatiques?  Existait-il 
un  système  de  canaux  capillaires  ?  De  quelle  nature  étaient  ces 
canaux  biliaires  ?  Ëtaient>ils  ou  non  tapissés  d'une  couche  épi- 
théUale? 

Le  réseau  terminal  se  démontre. aisément  chez  certains  ani- 
maux à  l'aide  des  injections  colorées  poussées  par  les  voies 
biliaires;  j*ai  réussi,  comme  Weber,  Frey  et  Kolliker,  à  remplir 
en  même  temps  le  réseau  vasculaire  et  le  réseau  biliaire  sécré- 
teurs, c'est  un  bon  moyen  de  démonstration,  mais  pour  l'étude 
Qn  peut  se  contenter  de  l'injection  des  conduits  biliaires,  dont  le 
réseau  terminal  se  distingue  aisément  des  capillaires  sanguins. 
C^  derniers  forment  de  grandes  mailles  allongées,  tandis  que 
chaque  maille  des  voies  biliaires  sécrétantes,  petite  et  régulière'* 
ment  polygonale,  circonscrit  une  cellule  hépatique  ;  en  outre,  les 
canalicules  biliaires  sont  beaucoup  plus  fins  que  les  capillaires 
sanguins  et  conservent  presque  le  même  diamètre  dans  toutes  les 
parties  du  lobule.  Ces  différences  permettent  de  distinguer  les 
deux  ordres  de  conduits,  et  si  l'injection  des  voies  biliaires  a 
pénétré  accidentellement  dans  le  système  vasculaire,  ce  qui  arrive 
souvent,  quoi  qu'en  disent  Frey  et  Irminger,  la  confusion  des 
deux  réseaux  est  aussi  facile  à  éviter  que  dans  le  cas  où  deux 
matières  colorantes  ont  été  poussées  par  le  canal  cholédoque  et  Iti 
veine  porte. 

L'interprétation  de  ces  préparations  anatomiques  peut  donner 
liéa  à  deux  objections.  La  première  consisterait  i  regarder  te 

« 

réseau  biliaire  terminal  comme  an  réseau  lymphatique  ;  cépen- 
en  multipliant  les  préparations  il  est  facile  de  reconnaître 
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qoe  les  canalicules  intralobulaires  se  continuent  arec  les  canaux 
hépatiques  périlobulaires  plus  volumineux.  La  seconde  objection 
est  plus  sérieuse  :  en  voyant  la  matière  i  injection  se  répandre  en 
minces  traînées  et  circonscrire  exactement  les  cellules  hépatiques, 
OD  peut  croire  qu'il  s'agit  d'un  écartement  des  cellules  propres  du 
foie  par  lo  matière  à  injection  sortie  des  conduits  dans  lesquels 
on  la  pousse,  de  la  production  artificielle  d'un  réseau  par  épan** 
dûment  interstitiel.  Cette  objection  est  d'autant  plus  naturelle 
que  le  tissu  du  foie  est  mou,  friable,  et  semble  être  tout  disposé 
pour  cette  infiltration.  En  employant  un  autre  mode  de  prépara- 
tion on  ne  laisse  aucun  doute  sur  l'origine  réticulée  des  voies 
biliaires  sécrétantes,  et  on  dévoile  en  même  temps  la  structure 
des  fins  canalicules  terminaux. 

J'injecte  le  canal  hépatique,  vers  le  hile  du  foie,  avec  une  solu« 
lion  de  gélatine  contenant  i/600*  de  nitrate  d'argent;  ce  mélange 
est  bien  connu  des  anatomistes,  mais  son  application  aux  injee* 
tîons  du  foie  présente  de  grandes  difficultés.  Après  avoir  essayé 
successivement  d'injecter  des  foies  d'homme,  de  chien,  de  rat,  de 
cobaye,  de  lapin,  de  cheval,  de  mouton,  de  chat,  de  pigeon,  de 
poule,  de  grenouille,  de  lézard,  j'ai  reconnu,  comme  plusieurs  de 
ceux  qui  ont  étudié  cette  question,  que  le  lapin  devait  être  choisi 
de  préférence;  avec  les  autres  animaux,  les  résultats  sont  pres- 
que toujours  incomplets.  Il  est  indispensable  de  faire  ces  recher* 
dies  sur  le  foie  de  l'animal  récemment  tué  et  d'éviter  de  presser 
cet  organe  en  le  détachant  et  en  plaçant  les  canules  dans  le  canal 
diolédoque  et  dans  le  tronc  de  la  veine  porte.  On  fait  passer  un 
courant  d'eau  pendant  une  demi-heure  par  la  veine  porte  dans  le 
but  de  chasser  le  sang  des  capillaires  et  surtout  d'imbiber  le  foie; 
l'eau  passe  de  proche  en  proche  dans  les  conduits  biliaires,  se 
mêle  i  la  bile  et  l'entraîne  en  partie  au  dehors. 

En  effet,  l'obstacle  important  c'est  la  bile,  qui  s'oppose  à  toute 
injection  complète,  et  qui  est  plus  nuisible  encore  avec  notre 
mélange,  par  le  fait  de  sa  coagulation  en  présence  du  nitrate 
d^argent.  Je  ne  m^explique  les  résultats  plus  favorables  obtenus 
4hez  le  lapin  que  parla  fluidité  de  la  bile,  qui  est,  au  contraire, 
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épaisse  et  visqueuse  sur  le  chien,  le  chat,  etc.  Après  ces  opéra- 
tions préliminaires,  j'échauffe  doucement  le  foie  dans  Teau  tiède, 
et  je  fais  pénétrer  Tinjection  à  l'aide  d'une  pression  très*faib!e, 
mais  soutenue  pendant  une  ou  deux  heures.  J'obtiens  la  pression 
au  moyen  de  celle  que  donnent  les  conduites  de  concession  de 
l'eau  de  la  ville  dans  le  laboratoire  d'histologie  de  la  Faculté 
de  médecine,  que  je  fais  arriver  dans  un  grand  récipient  qui 
communique  avec  le  vase  contenant  l'injection.  Cet  appareil, 
d'une  grande  simplicité,  peut  être  avantageusement  remplacé  par 
la  pompe  à  gaz  des  physiologistes,  légèrement  modifiée.  Cette 
poinpe  à  gaz  est  le  meilleur  instrument  que  l'on  puisse  employer 
pour  les  injections  fines  ;  elle  est  bien  préférable  aux  appareils 
plus  ou  moins  compliqués  fabriqués  en  Allemagne.  On  laisse 
ensuite  la  pièce  se  refroidir,  et,  après  quelques  heures,  on  peut 
faire  des  préparations  dans  la  glycérine,  mais  il  vaut  mieux  la 
plonger  dans  l'alcool  pour  pratiquer  plus  tard  de  bonnes  coupes, 
que  l'on  conservera  dans  le  baume  du  Canada,  et  qui  ne  seront 
bonnes  à  être  examinées  qu'après  une  exposition  assez  prolongée 
à  la  lumière  du  jour.  Malgré  toutes  les  précautions,  il  faut  s'at- 
tendre i  des  échecs  et  multiplier  les  préparations,  dont  quelques- 
unes  seulement  seront  utiles. 

Lorsque  le  résultat  de  l'injection  est  bon,  on  voit  les  gros 
conduits  biliaires  extra-  ou  périlobulaires  tapissés  d'un  épithélium 
prismatique  très-régulier  et  d'une  admirable  netteté  ;  de  ces  con- 
duits partent  des  rameaux  qui  s'anastomosent  entre  eux  et  avec 
des  rameaux  issus  des  conduits  voisins  ;  il  y  a  là  un  réseau  inter- 
lobulaire  i  mailles  très^arges,  et  c'est  de  ce  réseau  que  naissenir 
les  canalicules  sécréteurs  interlobulaires,  origines  ou  terminaisons 
réticulées  des  voies  biliaires  sécrétantes.  Déjà  dans  les  canaux 
interlobulaires  l'épilhélium  s'est  modifié,  il  n'est  plus  aussi  net- 
tement prismatique  que  dans  les  branches  du  canal  hépatigue 
proprement  dit;  mais  dans  les  canalicules  intralobulaires  il 
devient  franchement  pavimenteux,  à  cellules  minces,  composant 
la  paroi  des  canalicules  sécréteurs  par  leur  intime  juxtaposition, 
dont  elles  forment  ainsi  un  organe  bien  distinct  de  celui  qui. 
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représentant  une  masse  beaucoup  plus  considérablet  est  constitué 
par  les  cellules  hépatiques  proprement  dites.  L'oxamen]  de  Tépi- 
tbélium  de  canalicules  dont  les  plus  fins  mesureront  trois  mil* 
liëmes  de  millimètre  de  largeur  en  moyenne  lorsqu'ils  sont  rem- 
plis par  Tinjection  et  préparés  dans  la  glycérine^  exige  Templm 
de  forts  grossissements. 

Outre  la  difficulté  résultant  de  la  ténuité  des  conduits,  on  ren-^ 
contre  d'autres  obstacles  :  souvent  le  réseau  terminal  est  coloré 
en  brun,  et  pourtant  la  couche  épilhétiale  n'apparaît  pasj  en 
regardant  avec  soin  on  reconnaît  qu'il  s'est  formé  un  magma, 
one  coagulation  résultant  du  mélange  de  la  bile  avec  la  matière 
i  injection.  Alors,  dans  quelques  points  seulement,  la  netteté  de 
U  préparation  permet  de  voir  ces  fins  ramuscules  avec  leurs  cel'- 
lules  épithéliales  limitantes,  plus  larges  que  les  conduits  qu'elles 
tapissent,  forcées  par  suite  de  se  contourner,  et  dont  les  lignes  de 
segmentation,  décelées  par  le  nitrate  d'argent,  forment  des  raies 
noires  diversement  inclinées  les  unes  par  rapport  aux.  autres. 

Ces  recherches  anatomiques  établissent  donc  qu'il  existe  dans 
le  foie  un  vaste  réseau  glandulaire  spécialement  destiné  i  U 
sécrétion  biliaire  {glande  ou  organe  biliaire  de  M.  Cb.  Robin)  ; 
que  cet  organe  biliaire  est  une  glande  réticulée,  et  non  une 
glande  en  grappe;  que  les  cellules  hépatiques  volumineuseSf 
polyédriques,  incluses  dans  les  mailles  de  ce  réseau  et  des  capil* 
laires  sanguins,  ne  servent  pas  à  produire  la  bile  et  ont  sans  doute 
d'antres  usages,  ainsi  que  les  physiologistes  l'avaient  pensé  {foie 
ou  organe  hépatique  glycogène  de  M.  CI.  Bernard). 

La  mélhode  que  j'ai  employée  m'a  permis  de  constater  plusieurs 
autres  faits  d'une  importance  moindre.  Je  signalerai  seulement 
ce  qui  est  relatif  aux  culs-de-sac  annexés  aux  conduits  biliaires 
périlobulaires  et  autrefois  regardés  par  quelques  anatomistes  soit 
€omme  seuls  organes  sécréteurs  de  la  bile,  soit  comme  des  folli* 
cules  rouqueux.  On  ne  les  rencontre  pas  chez  tous  les  animaux  : 
le  lapin  en  est  complètement  privé.  Dans  l'homme,  le  cbien^ 
le  chat,  le  cochon,  le  cheval,  etc.,  on  trouve,  au  contraire, 
sur  le  trajet  des  gros  et  des  moyens  canaux,  des  appendices 
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lagéniformeSf  à  cub-de-sac  simples  ou  muItipleB,  el  alors  dis- 
posés en  grappes  de  formes  vRriables,  que  tapisse  uo  épith^ 
Uutn  ne  différant  en  rien  de  celui  que  montrent  les  gros  canaux 
exlralobulaires  ou  périlobulaires,  c'est-i-dire  prismatique.  £q 
outre,  l'orjBce  de  leur  communication  avec  les  canaux  excréteurs 
biliaires  est  ordioairement  très-large,  de  sorte  que  chacun  de  ces 
appendices  doit  être  considéré  comme  un  divertieulum  des  con- 
duits biliaires  plutdt  que  comme  une  glande  spéciale.  {Compta 
rendus  des  séances  de  fAcadétiùe  des  sciences,  1870.) 

C'est  surtout  au  moyen  des  injections  que  l'on  prendra  une 
bonne  idée  des  glandes  des  conduits  biliaires.  Pour  ces  injections 
M.  Sappey  recommande  les  solutions  de  gomme  mêlées  i  des  ma- 
tières colorantes  ;  nous  avons  employé  avec  succès  les  mélanges  i 
base  de  glycérine  formulés  page  ih  du  Traité  du  microscope  et 
des  injections  de  M.  Robin  (1871,  in-8). 

En  ajoutant  une  matière  colorante  (carmin  précipité  ou  la 
matière  exactement  appelée  bleu  de  Prusse  soluble)  i  de  la  bile, 
on  obtient  une  masse  qui  pénètre  aisément  dans  les  glandes. 
L'injection  sera  poussée  par  le  canal  hépatique  ou  par  le  conduit 
cbolédoque  ;  si  l'on  choisit  ce  dernier  il  sera  nécessaire  de  lier  le 
canal  cystique,  car,  sans  cette  précaution,  la  vésicule  l^liaire 
éclate  fréquemment  sous  l'influence  de  la  pression  qu'il  faut  déve- 
lopper; celle  pression  doit  être  considérable,  pour  faire  pénétrer 
l'injection  dans  les  glandes. 

Nons  avons  plusieurs  fois  tenté  de  Taire  apparaître  les  ramiflca- 

lions  biliaires  sans  les  injecter,  en  agissant  par  imbibition  sur  la 

bile  contenue  dans  les  canaux  au  moyen  de  réactifs  connus  (acide 

azotique,  sucre  et  acide  sulfurique)  ;  les  résultais  n'ont  pas  été 

satisfaisants!  en  se  plaçant  dans  certaines  conditions,  en  liant 

par  exemple  le  canal  cholédoque  sur  un  animal  vivant,  de  façon 

h  retenir  la  bile  et  à  distendre  les  canaux,  on  serait  peut-être  plus 

!ux  avec  les  réacljfs  et  on  lèverait  les  doutes  qui  restent  en- 

lur  la  question  des  terminaisons  des  voies  biliaires. 

suivant  un  autre  procédé,  on  arrive  quelquefois  à  obtenir 

z  bonnes  préparations  des  glaades  biliaires  non  distendues 
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(MU*  une  matière  à  injection  ;  ce  procédé  consiste  à  faire  macérer 
pendant  plusieurs  jours,  des  fragments  de  foie  dans  une  solution 
concentrée  d'acide  tartrique  sur  laquelle  on  verse  quelques  gouttes 
d'essence  de  térébenthine  pour  empocher  les  moisissures.  Des 
parceiles  de  la  pièce  macérée  sont  soumises  à  un  filet  d'eau  qui 
entraîne  une  partie  des  cellules  hépatiques,  et  le  reste  est  légère-» 
ment  écrasé  entre  deux  verres. 

La  démonstration  de  la  présence  des  cellules  épithéliales  for* 
mant  une  paroi  propre  aux  canalicules  sécréteurs  de  la  bile, 
achève  de  prouver  que  ceux-ci  s^enfoncent  entre  les  cellules  gly« 
cogénes  jusqu'au  centre  du  lobule  hépatique  et  ne  siègent  pas  seu« 
lement  à  sa  surface  comme  le  professait  autrefois  M.  Robin.  Mais 
elle  établit  une  démonstration  péremptoire  de  la  distinction  qu'il 
faut  établir  entre  le  foie  biliaire  et  le  foie  glycogènci  constituant 
deux  organes  dans  l'appareil  hépatique,  ainsi  qu'il  Ta  le  premier 
formulé  (Ch.  Robin,  Tableaux  d'anatomie.  Paris,  1850,  in-A*, 
avertissement,  p.  0,  et  Dict.  de  médecine^  édit.  de  1855  et  sui* 
vantes).  La  séparation  anatomique  de  ces  deux  organes  est  cer- 
taine, bien  que  la  solidarité  fonctionnelle  dans  des  limites  encore 
à  déterminer  soit  indubitable. 

Weber  (ISA  2),  puis  Reclam  {Bulletin  de  la  Société  phitoma^ 
Mque^  18&7y  in-A*,  p.  21)  semblent  bien  avoir  vu  les  canaux  bi- 
liaires formant  dans  tout  le  foie  un  réseau  analogue  à  celui  des 
capillaires  sanguins,  mais  distincts  de  ces  derniers. 

Natalis  Guillot  a  vu  et  assez  bien  figuré  les  réseaux  des  véritables 
canalicules  biliaires  extra*  et  intralobulaires,  mais  il  les  a  décrits 
d'une  manière  incompréhensible  {Annales  des  sciences  naturelles. 
Zoologie.  Paris,  18A8,  t.  IX,  p.  118),  et  il  dit  les  capillaires  san* 
gains  dépourvus  de  paroi  propre. 

Plus  tard  sont  venues  les  recherches  de  Beale  {On  the  liveTy 
London,  1856,  in-S*^  avec  photographies  des  pièces),  de  Kôlliker 
et  autres,  cités  dans  le  premier  travail  (1).  Kôllikera  vu  l'épi tbé^ 

(1)  Legros  indique  dans  ses  notes  Tanalyse  de  ces  travaux  «oinme  devant  être 
placée  avant  l'explication  des  planches,  mais  cette  analyse  complet»  n'a.  pas  été 
nUwvée.  (du  Robin). 
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lium  de  fragroenls  de  tubes  biliaires  interlobulaires  ou  inter* 
veineux  différent  de  répilhéliuro  glycogène,  mais  sa  description 
laisse  i  désirer.  M.  Robin  l'a  vu  aussi  et  bien  décrit  (année  186i 
de  ce  recueil,  p.  667),  mais  il  a  surtout  vu  celui  des  appendices 
en  grappes  terminés  en  cuisse-sac  (dits  glandes  lagéniformes  ou 
utriculaires),  que  M.  Sappey  a  mieux  fait  connaître  {Anaiomie 
descriptive f  1869,  t.  III^  p.  28S)  et  figurés  sous  le  nom  de  vasa 
aberrantia  déjà  employé  par  Weber  et  autres. 

M.  Robin  m*a  montré  encore  les  figures  d'un  mémoire  du 
docteur  américain  Gresson-Stiles  représentant  les  cellules  épi- 
.Ihéliales  glycogènes  du  foie  de  bœufs  atteints  d^une  fièvre'épi- 
démique,  entourées  de  canalicules  sécréteurs  biliaires  bien  re* 
connaissables  et  pleins  de  bile  les  injectant  d'une  manière 
très-reconnaissable. 

La  disposition  réticulée  intralobulaire  des  canalicules  biliaires 
sécréteurs  n'a  pas  été  admise  pendant  longtemps  parce  qu'on 
n'avait  pas  déterminé  comment,  dans  des  espaces  aussi  petits  que 
celui  qui  existe  entre  les  cellules  glycogènes,  on  peut  voir  :  1*  les 
capillaires  sanguins;  V  les  conduits  sécréteurs  biliaires  ;  et  3*  enfin 
quelle  est  la  nature  de  la  paroi  qui  sépare  le  contenu  de  ceux-ci 
des  cellules  glycogènes.  En  d'autres  termes,  ce  qui  caractérise  ici 
Ja  structure  élémentaire  correspondant  aux  différences  fonction- 
nelles n'était  pas  déterminé. 

Ainsi  il  faut  revenir  i  l'admission  A%  glandes  réticulées  ne  com- 
prenant que  le  foie«  mais  dérivant  manifestement  des  glandes  en 
grappe,  ainsi  que  le  montre  Fanatomie  comparative,  qui  des 
glandules  indiquées  p.  Iil-li2  conduit  au  foie  en  glandes  en 
grappe  des  crustacés,  des  mollusques,  etc. 
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Fi6.  4.  —  Coape  d*QD  lobule  du  foie  de  lapin  dont  la  veine  porta  a  été 
ÎDJectéeau  carmin  et  les  canaux  biliaires  au  nitrate  d'argent.Yus  à  200  dia- 
mètres environ. 

a.  Veine  centrale  du  lobule. 

(,  6,  b.  Rameaux  de  la  veine  porte. 
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c,  e,  c.  Canaux  biliaires  excréteors. 

d,  d.  Cellules  épitbéliales  glycogènes  circooscrites  par  les  capillaires  des 
réseaux  de  la  veine  porte. 

e,  f.  Réseaux  des  canalîcuies  sécréteurs  de  la  bile  entourant  d'une 
maille  cbacune  des  cellules  glycogènes. 

Fi6. 2.  —  Modification  des  cellules  épithéliales  dans  les  diverses  ramifies- 
lions  des  canaux  biliaires.  (400  diamètres.) 
0.  Gros  conduit  biliaire  Mcréleur. 

6.  Petits  rameaux  excréteurs  biliaires  situés  entre  les  lobules* 
c,  c.  Réseau  que  forment  les  canalicules  sécréteurs  autour  des  cellules 
glycogènes,  représentés  indépendamment  de  ces  cellules. 

Pic.  3.  —  Réseau  biliaire  observé  à  un  grossissement  de  600  diamètres  pour 
montrer  la  disposition  des  cellules  épithéliales  6, cet  leur  forme  avec 
la  teinte  foncée  que  leur  donne  le  nitrate  d'argent.  La  lettre  a  indique 
on  orifice  circulaire  qui  est  très-probablement  la  section  transversale  d*un 
capillaire  biliaire. 

F».  4.  —  Capillaires  biliaires  observés  à  600  diamètres,  mais  encore  ampli- 
fiés par  le  dessin;  en  a,  on  voit  la  section  transversale  d'un  conduit.  Onn*a 
dessiné  que  le  trait  qui  indique  la  séparation  et  la  Juxtaposition  des 
cellnles  6,  c,  pour  montrer  que  leurs  formes  et  leurs  dimensioDS  sont  assez 
diSérentes  de  l'une  à  Tautre. 

Fk.  5.  Gaine  épithéliale  d'un  tube  interlobulaire  à  l'état  frais;  portion  d'une 
Ggnre  donnée  par  M.  Robin. 
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DES 

DIFFÉRENCES  D'ACTION  PHYSIOLOGIQUE 

ENTRE 

L'EXTRA-GODRANT  ET  LES  GOURANTS  INDUITS 


ET  BNTRE 


LES  GOURANTS  INDUITS  DB  LA  MÊME  BOBINE,  SELON  LA  NATURE 

DU  FIL  MÉTALLIQUE 

Par  le  B'  ONIMUS 


Nous  indiquerons  d'abord,  en  quelques  roots,  les  faits  qui  se 
rapportent  à  cette  question,  et  principalement  la  difTérence 
d'action  physiologique  de  Textra-courant  et  des  courants  induits. 
Il  y  a  une  vingtaine  d'années,  M.  Duchenne  (de  Boulogne)  a  établi 
qu'il  existait  entre  le  courant  de  la  première  hélice  (extra-cou- 
rant) et  le  courant  de  la  deuxième  hélice  (courant  induit)  les 
différences  suivantes  : 

A.  Le  courant  de  la  deuxième  hélice  excite  plus  vivement  la 
rétine  que  celui  de  la  première  hélice,  lorsqu'il  est  appliqué  à  la 
face  ou  sur  le  globe  oculaire  par  l'intermédiaire  des  rhéophoras 
humides. 

B.  Le  courant  de  la  deuxième  hélice  excite  plus  vivement  la 
sensibilité  cutanée  que  le  courant  de  la  première  hélice. 

G.  Le  courant  de  la  première  hélice  excite  plus  vivement  que 
celui  de  la  deuxième  la  sensibilité  de  certains  organes  placés  plus 
ou  moins  profondément  sous  la  peau. 

D.  Le  courant  de  la  deuxième  hélice  provoque  des  contractions 
réflexes  plus  énergiques  que  le  courant  de  la  première  hélice. 

E.  Lorsque  des  rhéophores  humides  sont  appliqués  sur  la  sur- 
face culancc,  le  courant  de  la  deuxième  hélice  pénètre  plus 
profondément  dans  les  tissus  que  le  courant  de  la  première 
hélice. 
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Telles  soDt  les  propositions  formulées,  il  y  a  déjà  plusieurs 
aimées,  par  M,  Duchenne  ;  et  nous  nous  bâtons  d'ajouter  qu'elles 
sont  exactes.  Personne  d'ailleurs  n'a  jamais  nié^a  réalité  de  ces 
faits,  mais  bien  l'interprétation  que  M.  Ducbenne  en  a  donnée, 
car  il  fait  de  ces  différences  d'action  des  propriétés  appartenant 
spécialement  au  courant  de  la  première  hélice  et  au  courant  de 
la  seconde  hélice.  C'est  conlre  cette  théorie  que  BIM.  Becquerel 
se  sont  aussitôt  élevés,  et  leur  argumentation  ainsi  que  leurs 
expériences  ont  été  admises  par  tous  les  physiciens.  MM.  Bec- 
querel ont  en  effet  démontré  que  ces  différences  physiologiques 
sont  le  résultat  de  conditions  physiques  différentes  pour  l'extra- 
courant  et  le  courant  induit  proprement  dit,  et  que  les  courants 
induits,  de  quelque  ordre  qu'ils  soient,  produisent  les  mêmes  effets 
lorsque  leur  intensité^  leur  tension  et  leur  durée  sont  les  mdmes. 

Le  courant  de  la  seconde  hélice  est  produit  dans  un  fil  beau- 
coup plus  long  et  plus  fin  que  l'extra-courant,  ce  qui  fait  qu'il  a 
une  grande  tension,  tandis  que  le  courant  de  Ut  prefnière  hélice 
est  produit  dans  un  fil  court  et  gros,  et  par  conséquent^a^une 
tension  plus  faible. 

M.  Ducbenne  n'a  pas  accepté  cette  critique»  et^Jirsoutient 
encore  aujourd'hui  la  spécialité  d'action  de  l'extra-courant  et  du 
courant  induit  proprement  dit.  Voici  comment  il  s'exprime  dans 
une  note  sur  les  propriétés  différenitelles  au  point  de  vue  thé- 
rapeutique de  l'extror-courant  et  du  courant  induit  {Archives 
générales  de  médecine^  mars  i  873  )  : 

€  Je  rappellerai  que,  lorsqu'il  y  a  une  vingtaine  d'années  j'ai 
eu  a  exposer  les  résultats  de  mes  recherches  sur  les  propriétés 
différentielles  de  l'extra-courant  et  du  courant  induit,  je  ne  me 
suis  pas  courbé  devant  l'autorité  de  la  science  ;  car,  m' appuyant 
sur  de  nombreuses  expériences  électro*physiologiques  probantes, 
j'ai  soutenu,  contrairement  i  l'opinion  de  plusieurs  physiciens 
illustres»  qu'indépendamment  de  leur  tension  plus  ou  mpins 
grande  le  courant  induit  et  l'extra-courant  jouissent  de  pro* 
priétés  physiologiques  et  thérapeutiques  qui  les  distinguent  l'un 
de  TautrCé  Ainsi  MM.  Becquerel  m'ont  objecté  que  \extrai<otJ^ 
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rant  et  le  courant  de  premier  ordre  ne  jouissent  pas  de  pro- 
priétés électives  sur  telle  et  telle  fonction^  mais  qt^ils  ont  une 
action  plus  ou  moins  énergique  en  raison  de  leur  tension.  Celle 
objection  est  renversée  par  ce  seul  fait  que  j'ai  démontré  à  tous 
les  physiciens  qui  ont  bien  voulu  voir  ou  expérimenter  sur  eux- 
mêmes,  à  savoir  :  que  la  sensibilité  et  la  eontractilité  des  muscles, 
que  l'excitabilité  des  nerfs  mixtes  et  d'autres  organes  profonds 
(le  testicule,  l'intestin,  la  vessie,  etc.),  sont  beaucoup  plus  vive- 
ment provoquées  par  Textra-courant,  dont  la  tension  est  faible, 
que  par  le  courant  induit,  dont  la  tension  est  forte  comparative- 
ment au  premier.  » 

'  D'un  autre  côté,  M.  Chauveau  avait  conclu  d^expériences  faites 
sur  les  animaux  :  V  que  Teffet  physiologique  de  l'électricité  est  le 
résultat  d^un  ébranlement  mécanique  imprimé  aux  molécules 
placées  sur  le  passage  des  courants;  ^  que  cet  ébranlement  tient 
exclusivement  à  la  tension  de  ces  courants  sans  être  directement 
influencé  par  la  quantité  d'électricité  mise  en  mouvement;  &""  que 
les  diverses  parties  du  trajet  parcouru  par  l'électricité  dans  un  con- 
ducteur animal  n'éprouvent  pas  au  même  degré  cette  excitation 
mécanique,  parce  que  la  tension,  loin  d'être  uniforme  dans  ce 
cx)nducteur,  s'y  montre  toujours  plus  forte  aux  points  extrêmes, 
et  surtout  au  point  de  sortie  (au  pôle  négatif). 

M.  Duchenne  objecte  i  ces  expériences  qu'il  est  au  contraire 
reconnu  en  physique  et  démontré  expérimentalement,  contrai* 
rement  à  l'assertion  de  M.  Chauveau,  qu'au  pôle  négatif  le  cou* 
rant  électrique  a  moins  de  tension  qu'au  positif,  et  conséquem- 
ment  que  l'action  physiologique,  plus  puissante  au  pôle  négatif, 
ne  peut  être  attribuée  à  sa  plus  grande  tension. 

Enfin,  M»  Duchenne  se  fonde  encore  sur  des  faits  exposés  par 
M.  Du  Moncel,  et  qui  prouveraient  que  la  puissance  physiolo- 
gique d'un  courant  d'induction  n'est  pas  toujours  due  à  sa  tension. 
M.  Du  Moncel  trouve  en  effet  que  deux  courants  induits  ayant  au 
rhéostat  la  même  tension  donnent  des  commotions  variables  en 
énergie;  ce  sont  les  courants  induits,  qui  sont  plus  intenses  au 
galvanomètre^  qui  donnent  les  commotions  les  plus  énergiques. 
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M.  Du  Moncel  ajoute  encore  que  cet  effet  n^est  pas  le  seul  de  ce 
genre  qu  on  puisse  citer,  et  que,  dans  certaines  circonstances,  le 
courant  inverse,  qui  ne  donne  jamais  d'effets  physiologiques 
appréciables,  en  fournit  de  plus  énergiques  que  le  courant 
direct,  t  D'un  autre  côté,  ajoute  M.  Du  Moncel,  on  sait  que  c'est 
le  pôle  négatif  qui  réagit  le  plus  énergiquement  sur  Téconomie 
animale  avec  les  courants  induits,  et  pourtant,  d*après  les  expé- 
riences de  M.  Riess  et  les  miennes,  c'est  l'électricité  positive  qui 
a  le  plus  de  tension.  On  peut  donc  en  conclure  que  les  rapports 
réciproques  entre  le  système  nerveux  et  les  effets  électriques  ne 
sont  pas  encore  assez  connus  dans  l'état  actuel  de  la  science, 
pour  que  nous  puissions  expliquer  à  priori  tous  les  phénomènes 
que  nous  observons.  » 


ffeyatotofHpie    de  re&ti«-e«HraMi  et  un  9omrmmÊ  tadvlt  |pro- 

Nous  venons  d'exposer  l'état  de  la  question  et  les  objections 
qui  ont  été  faites  de  la  part  des  divers  auteurs  ;  il  nous  reste  à 
examiner  la  valeur  des  théories  qui  ont  été  proposées. 

Avant  toute  autre  critique,  il  est  de  toute  évidence  que  les  dif* 
férences  physiologiques  que  l'on  constate  entre  l'extra-courant  et 
le  courant  induit  proprement  dit  ne  peuvent  tenir  qu'à  des  dif- 
férences de  conditions  physiques. 

Quelles  sont  donc  les  conditions  physiques  qui  différencient  le 
courant  de  la  première  hélice  de  celui  de  la  seconde  hélice  f  Ils 
sont  assez  nombreux,  grâce  à  la  construction  spéciale  des  appa- 
reils ;  mais  ces  conditions  sont  absolument  les  mêmes  que  celles 
qui  peuvent  différencier  un  courant  de  la  seconde  hélice  d'un 
autre  courant  également  de  la  seconde  hélice,  si  le  fil  de  la  bobine 
présente  des  conditions  différentes  de  grosseur,  de  longueur  et 
de  nature. 

De  la  tension. —  L'extra-courant,  comme  on  le  sait,  est  fourni 
par  un  fil  gros  et  court;  le  courant  de  la  seconde  hélice,  au  con- 
traire, se  produit  dans  un  fil  long  et  fin  ;  celui-ci  a  donc  beau- 
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coup  plus  de  tension  que  le  premier.  Ayant  plus  de  tension,  il 
pénètre  beaucoup  plus  profondément  dans  les  tissus  :  cela  est 
d*une  netteté  et  d'une  simplicité  sur  laquelle  il  est  inutile  dUo- 
sister. 

D'ailleurs  on  obtient  identiquement  les  mêmes  effets  en  em- 
ployant des  courants  de  la  deuxième  hélice,  dont  Tune  est  formée 
par  un  fil  court  et  gros,  et  Tautre  par  un  fil  fin  et  long.  Avec  notre 
appareil  physiologique  à  interruptions  régulières,  où  Ton  peut  à 
volonté,  et  dans  les  mêmes  conditions  d'induction,  se  servir, 
comme  dans  l'appareil  de  du  Bois*Reymond,  de  bobines  induites 
à  fils  variables,  on  obtient  constamment  les  principales  différences 
d^action  signalées  par  M.  Ducbenne,  et  que  MM.  Becquerel  ont 
depuis  longtemps  expliquées  par  la  différence  de  tension*  Ainsi  la 
proposition  A  peut  s'énoncer  ainsi  :  Le  courant  induit  qui  a  le 
plus  de  tension  excite  plus  vivement  la  rétine.  Cela  va  de  soi, 
puisqu'il  pénètre  plus  profondément,  et  que  le  nerf  optique  est 
situé  profondément  dans  les  tissus. 

De  même,  là  proposition  B  peut  aussi,  au  moins  en  grande 
partie,  être  énoncée  ainsi  :  Le  courant  induit  qui  a  le  plus  de  ten- 
sion excite  plus  vivement  la  sensibilité  cutanée. 

Nous  verrons  plus  loin  comment  Texcitabilité  des  nerfs  cutanés 
dépend  encore  d'autres  conditions. 

La  proposition  C  est  la  seule  où  la  tension  ne  paraisse  pas 
avoir  de  Tinfluence. 

Quant  aux  propositions  D  et  E,  elles  sont  la  conséquence  évi- 
dente de  la  tension  plus  ou  moins  grande.  En  effet,  si  le  courant 
de  la  seconde  hélice  pénètre  plus  profondément  dans  les  tissus, 
c'est  qu'il  a  plus  de  tension,  et  c'est  pour  cela  aussi  qu'il  déter- 
mine des  contractions  à  une  distance  plus  éloignée  du  point  d'ap- 
plication des  pôles. 

Nous  ajouterons  encore  à  ce  point  de  vue  que  c'est  à  tort  que 
M.  Duchenne  a  voulu  reconnaître  des  contractions  réflexes  dans 
ces  contractions  qui  se  font  au-dessus  des  rhéophores.  Cette  erreur 
est  due  à  ce  que  M.  Duchenne  n'a  pas  tenu  compte  du  trajet  que 
suit  le  courant  électrique  dans  les  (issus.  Celui-ci,  en  effet,  ne  va 
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pas  directenieat  d'un  pâteà  l'autre,  comme  on  le  croit  assez  géné- 
raienoeat,  mnis  il  se  propage  par  une  sorte  d'ondulation ,  C'est  bien 
aux  points  d'application  que  la  tension  se  trouve  être  le  plus 
furte,  et  que  les  eiïets  sont  le  plus  considérables,  mais  si  le 
nourant  est.  un  peu  énergique,  les  contracUona  ont  lien  en  dehors 
de  ces  points,  et  réleclrisatioD  cesse  d'être  localisée.  Comme 
Dous  l'avons  déjà  fut  remarquer,  en  nous  servant  des  figures 
ecbémaliques  ci-jointes  (fig.  1  et  Qg.  2),  en  plaçant  un  courant 
sur  le  bras  dans  toute  sa  longueur  connne  cela  est  représenté 
(Sg.  i),  le  courant  électrique  suit  un  trajet  analogue  à  celui  qui 


est  indiqué  dans  cette  figure.  Si  l'on  rapproche  les  deux  pôles,  on 
obtient  les  ondulations  indiquées %ure  2.  On  voit,  parces  figures, 
ataAâva  toutes  les  parties  qui  se  trouvent  situées  entropies  deux 
pAleg  sont  traversées  par  le  courant,  et  peuvent  être  excitées  si  le 
courant  est  suffisamment  énergique.  Ce  sont  là,  dans  tous  les  cas, 
des  contractions  directes  et  non  réflexes.  C'est  bien  au  point  d'ap- 
plication des  rhéophores  que  le  courant  a  le  plus  d'énei^e;  mais 
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avec  des  courants  forts  on  obtient  dans  presque  tout  le  parcours 
du  courant  une  intensité  assez  considérable  pour  provoquer  direc- 
tement les  contractions  musculaires.  Le  courant  qui  a  le  plus  de 
tension  sera  celui  qui  déterminera  le  plus  facilement  ces  contrac- 
tions plus  ou  moins  éloignées  des  points  d'application* 

Si,  en  dehors  de  ces  conditions  physiques  du  trajet  des  courants 
électriques  dans  l'organisme,  il  fallait  encore  démontrer  Terreur 
de  M.  Duchenne  par  des  expériences  physiologiques,  nous  cite- 
rions cette  expérience  très-simple  et  facile  à  répéter  :  si  Ton  vient 
à  détruire,  sur  un  animal,  la  moelle  sur  tout  son  parcours,  ce 
qui  annule  complètement  toute  action  réflexe,  on  obtient  encore 
et  tout  aussi  facilement  ces  mêmes  contractions,  et  par  consé  - 
quent  il  ne  peut  être  question,  comme  le  veut  M.  Duchenne,  de 
contractions  produites  par  une  action  réflexe. 

Ainsi,  excepté  pour  la  proposition  G,  que  nous  allons  examiner 
ci-dessous,  il  est  évident  que  toutes  les  difiérences  que  Ton  observe 
entre  les  courants  induits  ne  sont  que  le  résultat  des  différences 
de  tension. 

Des  autres  conditions  qui^  en  dehors  de  la  tension^  différencient 
P extra-courant  du  courant  induit  proprement  dit.  -^  Dans  la 
critique  que  MM.  Becquerel  ont  faite  des  théories  de  M.  Duchenne, 
ils  ont  soutenu  en  premier  lieu  que  la  différence  entre  Textra- 
courant  et  le  courant  induit  proprement  dit  tenait  à  une  tension 
plus  énergique  pour  ce  dernier,  mais  ils  n*ont  pas  borné  leurs 
objections  i  cette  seule  différence,  car  ils  ont  eu  soin  d'ajouter  que 
les  effets  doivent  être  les  mêmes,  non-seulement  lorsque  la  ten- 
sion est  la  même,  mais  encore  lorsque  Y  intensité  et  la  durée  sont 
les  mêmes.  M.  Duchenne  et  M.  Du  Honcel  ont  donc  eu  le  tort  de 
ne  tenir  compte  que  d'un  seul  point,  et  cela  nous  explique  com- 
ment ils  ont  pu  trouver  des  cas  où  la  différence  de  tension  ne 
suflSt  pas  pour  expliquer  les  effets  observés. 

En  effet,  lorsque  la  tension  est  la  même,  ou  même  lorsqu'elle 
est  un  peu  plus  faible,  Tex Ira-courant  agit  plus  vivement  sur  la 
sensibilité  des  muscles  et  sur  l'excitabilité  de  certains  organes,  tels 
que  le  testicule,  l'intestin  et  la  vessie.  M.  Du  Moncel  a  également 
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observé  des  faits  du  même  genre,  et  il  a  observé  que  des  courants 
induits  ayant  même  tension  donnent  des  contractions  différant 
en  énergie.  La  tension,  dans  tous  les  cas,  n*est  donc  pas  la  seule 
caose  de  ces  différences. 

Mais  il  y  a  entre  Textra-courant  et  le  courant  induit  de  la 
deoxièiiie  bobine  d'autres  différences  physiques  que  celles  relatives 
i  la  tension.  D*abord  Textra^courant  ne  se  compose  jamais  que 
d'on  seul  courant  induit,  celui  qui  marche  dans  le  même  sens  que 
le  courant  de  la  pile,  tandis  que  le  courant  induit  proprement  dît 
se  compose  de  deux  courants  instantanés  dirigés  alternativement 
en  sens  contraire. 

Ce  fait  seul  explique  pourquoi,  même  à  tension  égale,  le  cou- 
rant de  la  deuxième  hélice  agit  plus  énergiquement  sur  l'excita- 
bilité des  nerfs  sensitifs  de  la  peau. 

Quant  i  l'action  sur  les  muscles  superficiels  et  sur  certains 
organes,  tels  que  les  testicules,  etc.,  l'action  plus  excitante  de 
rextra-courant  s'explique  par  une  différence  de  quantité^  élément 
important  dont  M.  Duchenne  et  M.  Du  Moncel  ne  tiennent  pas 
compte. 

En  effet,  comme  nous  Tavons  observé  pour  dès  courants  de 
même  ordre,  mais  différents  sous  le  rapport  de  la  quantité,  l'ac- 
tion physiologique,  dans  certaines  circonstances,  varie  selon  la 
quantité.  C'est  dans|  les  faits  mêmes  observés  par  M.  Du  Moncel, 
et  sur  lesquels  se  fonde  M.  Duchenne,  que  nous  trouvons  juste- 
ment la  démonstration  de  cette  action. 

En  effet,  avec  des  courants  induits  de  même  tension,  mais  ayant 
une  action  différente  sur  le  galvanomètre,  H.  Du  Moncel  a  trouvé 
que  les  courants  qui  faisaient  dévier  le  plus  Taiguille  du  galvano- 
mètre, c'est-à-dire  ceux  qui  ont  le  plus  de  quantité,  déterminaient 
aussi  les  contractions  les  plus  énergiques* 

U  est  à  remarquer  en  même  temps  que  dans  ces  dernières  expé- 
riences de  M.  Du  Moncel  il  ne  s'agit  plus  de  comparer  l'action  de 
Textra-courant  et  celle  du  courant  induit  de  la  deuxième  hélice, 
mais  bien,  de  marqiJipr  la  différence  d'action  physiologique  qui 
existe  entre  deux  courants  induits  de  mêmeordre.  Or  la  différence 
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entre  ces  deux  courants  induits  se  trouve  être  la  même,  les  condi- 
tions physiques  étant  identiques,  qu'entre  Textra-^courant  et  le 
courant  de  la  deuxième  hélice. 

Ce  que  la  plupart  des  auteurs  ont  ignoré,  c'est  que  la  quantité 
a  justement  sur  le  tissu  musculaire  même,  lorsqu'il  agit  directe- 
ment, et  sur  les  organes  tels  que  la  vessie  et  les  testicules,  une 
action  très-manifeste. 

Les  courants  continus,  par  exemple,  si  faible  que  soit  leur 
action  chimique,  ont  toujours  une  quantité  supérieure  aux  cou- 
rants induits  et  même  à  Textra-courant  :  aussi  leur  action  sur  ces 
organes  est  très-énergique.  Nous  avons  observé. ces  faits  un  grand 
nombre  de  fois,  mais  Texemple  le  plus  remarquable  est  fourni  par 
les  cas  de  paralysie  faciale  périphérique- 
Dans  ces  cas,  le  nerf  a  perdu  son  excitabilité,  et  les  muscles 
seuls  peuvent  encore  être  excités  directement,  mais  en  même  temps 
la  tension  a  sur  la  contraction  musculaire  une  influence  xelative- 
ment  moins  considérable  quelaquantité.  Ainsi,  avec  20éléments  au 
sulfate  de  mercure  et  une  petite  surface  de  zinc,  nous  obtenions  des 
contractions  moins  prononcées  qu'avec  1&  mêmes  éléments,  les 
zincs  offrant  une  surface  dix  fois  pins  grande» 

En  général  même,  on  peut  dire  que  la  tension  agit  plus  puissam- 
ment sur  le  système  nerveux,  et  que  la  quantité  a  une  action  plus 
marquée  sur  les  contractions  idéo-musculaires  et  surtout  sur  les 
fibres  musculaires  lisses.  11  n'y  a  donc  rien  d'étonnant  qu'entre 
deux  courants  induits  ayant  la  même  tension,  mais  différant 
par  la  quantité,  il  y  ait  des  différences  dans  le  rapport  de  l'exci* 
tation  des  muscles. 

Le  phénomène  relaté  en  même  temps  par  M.  Du  Moncel,  que 
dans  certaines  circonstances,  le  courant  inverse,  qui  ne  donne 
jamais  d'effets  physiologiques  appréciables,  en  fournit  de  plus 
énergiques  que  le  courant  direct,  est  vrai,  mais  en  d^ors  dn  sujet 
qui  nous  occupe;  nous  allons  cependant  l'examiner  ici. 

Disons  d'abord  que  les  circonstances  oh  ce  phénomène  se  pro- 
duit sont  assez  rares  :  il  faut  pour  cela  que  le  muscle  soit  fatigué, 
ou  qu'il  soit  paralysé  par  suite  d^une[altération  primitive  des  nerfs. 
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D'oD  aatre  côté,  dans  certaines  expériences  physiologiques  sur  le 
système  nerveux  et  surtout  lorsqu'on  veut  obtenir  des  effets 
d'excitation  très-délicats  et  à  distance,  le  courant  inverse  agit 
encore  quelquefois  plus  efficacement,  mais  cela  uniquement  parce 
que  sa  durée  est  plus  longue  que  celle  du  courant  direct.  Cette 
coodition  est,  dans  certains  cas,  presque  la  seule  nécessaire  pour 
amener  une  excitation,  et  un  courant  dix,  vingt  fois  plus  faible 
qu'un  autre  peut  amener  une  contraction  si  le  temps  pendant 
lequel  il  agit  est  plus  long.  Nous  avons  obtenu  sous  ce  rapport, 
même  avec  les  courants  de  la  pile,  des  tracés  qui  démontrent  ces 
faits  d'une  manière  incontestable. 

D'un  autre  côté,  il  est  erroné  de  croire  que  le  courant  inverse 
ne  donne  jamais  d'effets  physiologiques  appréciables,  car  sur  tous 
les  tracés,  lorsque  le  muscle  est  frais,  on  obtient  très-nettement 
les  deux  contractions;  nous  avons  insisté  particulièrement  sur  ce 
fait  {voir  Traité  d'électricité  médicale^  p.  548).  Ce  n'est  que  lors- 
que le  muscle  se  fatigue  que  la  double  contraction  disparait  ;  puis 
enfin,  si  Tinterruption  reste  dans  les  mêmes  limites  de  rapidité, 
il  n'y  a  plus  du  tout  de  contractions,  et  elles  ne  reparaissent  que 
lorsqu'on  fait  diminuer  la  rapidité  de  l'interruption. 

Influence  du  pôle  positif  et  du  pôle  négatif.  —  L'objection  la 
plus  sérieuse  faite  par  H.  Duchenne  et  M.  Du  Moncel  est  celle 
qu'ils  font  aux  propositions  de  M.  Ghauveau.  En  effet,  il  est  incon- 
testable que  la  tension  est  plus  forte  au  pôle  positif  qu'au  pôle 
n^tif,  et  nous  croyons  également  que  H.  Chauveau  a  mal  pré- 
senté quelques-unes  de  ses  propositions.  Hais,  nous  le  répétons, 
la  tension  n'est  pas  toute  dans  l'excitation  des  tissus,  et  cette  dif- 
férence entre  le  pôle  positif  et  le  pôle  négatif  s'explique  par 
d'autres  raisons. 

U  y  a  d^abord,  dans  beaucoup  de  cas,  non  pas  l'influence  de  tel 
00  tel  pôle,  mais  l'influence  de  la  direction  du  courant.  De  plus, 
en  ne  tenant  compte  que  de  l'action  locale  des  pôles,  il  y  a  entre 
ceux-ci  des  différences  d'action  mécanique,  de  mouvements  mo- 
léculaires, d'échauffement,  etc«,  qui  certainement  jouent  un  rôle 
important. 
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Faisons,  en  même  tentps,  remarquer  qu*il  ne  s*agît  point  ici  de 
la  différence  d*acUon  d'un  courant  d*avec  un  autre  courant,  mais 
bien  de  la  différence  qui  existe  entre  les  pôles  d*un  même  courant* 
La  question  est  donc  autre,  et  lors  même  qu'on  ne  pourrait  pas 
expliquer  celte  action  différente  "du  pôle  positif  et  du  pôle  négatif, 
cela  ne  détruirait  en  rien  les  faits  que  nous  avons  exposés  au 
sujet  des  courants  induits  et  de  Textra-courant. 

Néanmoins,  si  Ton  considère  les  phénomènes  qui  accompagnent 
le  passage  d'un  courant  électrique,  la  différence  d'excitabilité  entre 
le  pôle  positif  et  le  pôle  négatif  peut  s'expliquer  assez  facilement. 

Sans  entrer  dans  la  discussion  de  savoir  si  le  courant  est  dû  a 
une  vibration  ou  à  un  flux  de  matière  cthérée,  il  est  certain  qu^on 
peut  affirmer  qu'il  est  accompagné  d'un  mouvement  moléculaire 
très*énergique,  constitué  non  par  une  décharge  simple  et  con- 
tinue, mais  par  une  série  de  décharges  partielles  se  .succédant 
sans  interruption. 

Ces  décharges  successives  ont  plus  d'intensité  à  lenr  point  d'en- 
trée (pôle  positif),  tandis  qu'elles  agissent  sur  une  surface  un  peu 
plus  grande  à  leur  sortie  (pôle  négatif);  l'agitation  moléculaire  est 
également  plus  violente  au  pôle  négatif.  Si  on  compare,  comme 
l'ont  fait  plusieurs  physiciens,  le  courant  électrique  à  l'écoule- 
ment des  liquides,  il  est  .certain  que  les  manifestations  électriques 
doivent  différer  suivant  qu'elles  ont  lieu  aux  points  de  sortie  ou 
aux  points  d'entrée  du  fluide  électrique.  Il  doit  ainsi  se  produire 
une  agitation  beaucoup  plus  vive  et  plus  tumultueuse  lorsque  le 
courant  électrique  sort  d'un  conducteur  que  lorsqu'il  s'y  intro- 
duit. Aussi  la  lumière,  par  exemple,  est  plus  vive  au  pôle  positif, 
tandis  que  la  température  est  plus  élevée  au  pôle  négatif.  Il  y  a 
au  pôle  négatif  un  mouvement  moléculaire  plus  manifeste,  et  par 
conséquent  une  action  irritante  beaucoup  plus  prononcée,  et  c'est 
ainsi  que  s'explique  l'influence  plus  excitante,  dans  quelques  cas, 
du  pôle  négatif. 

Nous  ferons  encore  remarquer  que  cette  différence  d'action  des 
deux  pôles  a  lieu  principalement  lorsqu'on  agit  directement  sur  les 
muscles,  tandis  qu*on  observe  souvent  des  phénomènes  absolumeD  t 
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opposés  lorsqu'on  électrise  les  nerfs.  Nous  citerons  sous  ce  rap- 
port une  expérience  déjà  ancienne,  car  elle  a  élé  faite  par  Voila, 
et  elle  est  remarquable  par  sa  netteté.  Dans  une  lettre  écrite  en 
1792,  Voila  s'exprime  ainsi  :  «Ayant  répété  souvent  Texpérience, 
j'ai  yu  que,  si  la  partie  de  la  bouteille  qui  touche  le  nerf  est  posi- 
tive ou  en  plus,  il  sufiBt,  pour  produire  les  convulsions^  d'une 
décharge  de  cinq  à  sis  centièmes  de  degré  de  mon  électromètre  à 
paillette;  et  au  contraire,  si  l'on  fait  toucher  par  le  muscle  et  cor- 
respondre au  nerf  la  partie  électrisée  négativement  ou  en  moins» 
ce  n'est  pas  assez  de  vingt,  vingtrcinq,  trente  centièmes  de  degré 
du  même  électromètre.  » 

Nous  pouvons  conclure,  de  toute  cette  discussion,  que  les  diffé- 
rences d'action  physiologique  que  l'on  observe  avec  les  divers 
courants  induits  dépendent  toutes  de  conditions  physiques.  Les 
différences  de  tension  jouent  le  principal  rôle,  mais,  à  côté  de  la 
tension,  la  quantité  et  la  durée  ont  également  une  influence 
manifeste,  et  sont  dans  certains  cas  la  cause  des  différences  que 
l'on  observe  dans  les  effets  physiologiques. 

Les  faits  suivants  que  nous  allons  relater  et  que  nous  avons 
étudiés  récemment,  viennent  encore  confirmer  ces  propositions. 

•e  te  ^MércAee  d'action  f^k^alologl^Me  ëe»  eonranta  lndalMi,««loii 
Mm  Milarc  da  lU  mél«IU««e  formaai  la  bobine  Indnlle. 


Nous  avons  recherché  les  différences  que  la  nature  du  fil  qui 
compose  les  bobines  induites  pouvait  déterminer  au  point  de  vue 
physique  et  surtout  au  point  de  vue  physiologique. 

Nous  avons  fait  faire  absolument  dans  les  mêmes  conditions  des 
bobines  induites  avec  des  fils  de  cuivre,  des  fils  de  plomb  et  des 
fils  d'argentan. 

Le  diamètre  du  fil  était  le  même,  et  la  longueur  de  210  mètres 
pour  chacun  de  ces  fils. 

Toutes  les  bobines  étaient  construites  de  la  même  façon,  et 
étaient  influencées  d'une  manière  identique  par  le  courant  in- 
ducteur. 

Sur  les  nerfs  et  sur  les  muscles  de  l'homme  sain,  les  effets  de 
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la  secousse  ont  été  différents  selon  la  nalare  du  métal  «  et  Ton 
peut  dire,  d*une  manière  générale,  que  lorsque  le  fil  de  la  bobine 
induite  est  formé  par  un  métal  mauvais  conducteur  de  Télec- 
tricité,  la  contraction  est  plus  forte  et  Timpression  sur  les  nerfs 
cutanés  moins  vive  qu'avec  des  fils  bons,  conducteurs,  comme  le 
cuivre,  par  exemple. 

Les  effets  sont  d'autant  plus  marqués  que  la  résistance  exté« 
rieure  est  plus  grande.  Ainsi^  en  faisant  passer  le  courant  à  Ira- 
vers  de  Teau  alcoolisée,  et  en  le  diminuant  jusqu'à  un  minimum, 
lorsque  les  contractions  musculaires  n'ont  plus  lieu  avec  le  cou- 
rant  de  la  bobine  des  fils  de  cuivre,  on  obtient  encore,  dans  les 
mêmes  conditions,  des  contractions  avec  le  courant  provenant  de 
la  bobine  en  fil  d'argentan. 

Sur  les  muscles  superficiels,  la  différence  entre  les  courants  de 
la  bobine  de  cuivre  et  ceux  de  la  bobine  d'argentan  est  beau- 
coup moins  prononcée;  elle  s'accentue  à  mesure  que  l'épiderme 
est  plus  épais,  ou  que  les  muscles  sont  plus  profonds. 

L'impression  déterminée  par  le  courant  des  fils  de  plomb  ou 
des  fils  d^argentan  est  moins  vive,  elle  s'irradie  moins  loin  sur 
les  nerfs  superficiels  de  la  peau. 

Sur  les  nerfs  sensitifs,  situés  dans  l'épaisseur  des  tissus,  l'exci- 
tation est  peut-être  plus  marquée  que  celle  que  donne  le  courant 
des  fils  de  cuivre,  mais  elle  a  quelque  chose  de  moins  aigu  et  de 
moins  lancinant. 

Nous  avons  en  même  temps  complété  ces  recherches  avec  la 
collaboration  de  notre  regretté  ami  le  docteur  Ch«  Legros,  en  pre- 
nant sur  les  animaux  le  tracé  des  contractions  musculaires  pro- 
voquées par  les  courants  de  ces  différentes  bobines. 

Les  tracés  ainsi  obtenus  indiquent  d'une  manière  très-nette 
l'action  plus  énergique  du  courant  de  la  bobine  d'argentan. 

En  employant  un  courant  minimum  et  en  expérimentant  dans 
des  conditions  identiques,  la  courbe  qui  est  formée  par  chaque 
contraction  musculaire  est  bien  plus  élevée  pour  la  bobine  d'ar- 
gentan que  pour  la  bobine  de  cuivre. 

De  plus,  pour  la  bobine  d'argentaOi  les  contractions  sont  régu- 
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lières  et  égales  entre  elles  (fig.  3),  et  offrent  toutes  la  double 
secousM  due  su  courant  de  fermeture  et  à  celui  d'ouverture. 
(Nous  avons  employé  comme  interrupteur  le  mouvement  du 
levier  du  métronome.) 


Le  tracé  obtenu  avec  la  bobine  de  cuivre  oBîre  des  cootractioDS  - 
plus  irrégulières  (fig.  4  et  fig.  6),  car  plusieurs  il'entre  elles  ne 


sont  que  légèrement  prononcées,  et  il  est  rare  qu^elles  aient  la 
double  secousse.  Ces  dilTérences  sont  d'autant  plus  marquées  que 
l'on  agit  plus  loin  du  muscle  et  à  travers  l'épiderme. 


Si  l'on  enfonce  les  rliéophores  dans  le  muscle  dont  on  enregistre 
le  grapbique,  la  différence  existe  encore,  mais  elle  est  bien  plus 
(ubie  (fig.  6  et  fig.  7).  Dans  ce  cas,  le  tracé  que  donne  la  con- 
traction par  la  bobine  de  cuivre  accuse  également  les  deux  se- 
cousses. La  fig.  6  représente  des  contractions  musculaires  obtenues 
avec  les  fils  d'argentan,  tandis  que  dans  la  figure  7  les  contrac- 
tions sont  déterminées  avec  des  fils  de  cuivre,  On  voit  que  les 
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contractions  dans  ce  cas  difTërent  encore  d'inteosité;  mais  ces 
différences  sont  moins  spontanées  que  lorsqu'on  place  les  rhéo- 
phores  Iota  des  muscles. 
En  étudiant  ces  tracés,  on  reconnaît  encore  que  la  secoosse 


déterminée  par  les  fils  de  plomb  ou  d'argentan  a  une  durée  de 
temps  un  peu  plus  longue  que  celle  de  la  secousse  déterminée  par 
les  fils  de  cuivre. 

Ces  expériences  prouvent  que  la  tension  dans  ces  conditions  est 
plus  Torte  pour  les  courants  induits  des  fîls  de  plomb  ou  d'argentan, 
et  nous  ferons  en  même  temps  remarquer  que  ces  difTérences,  au 


point  de  vue  physiologique,  se  rapproclient  de  celles  qui  existent 
entre  l'extra-couront  et  le  courant  induit  proprement  dit. 

Si  les  courants  des  QIs  de  plomb  ou  d'argentan  ont,  dans  ces 
conditions,  une  tension  plus  grande  que  le  courant  des  fils  de 
cuivre,  ils  ont  par  contre  une  quantité  inférieure,  grice  à  la 
mauvaise  conductibilité  de  ces  métaux.  Ainsi,  en  expérimeotant 
avec  ces  mêmes  bobines,  tandis  que  le  courant  fourni  par  les  fils 
de  cuivre  détermine  sur  un  galvanomètre  une  déviation  de  20  à 
25  degrés,  le  courant  fourni  par  des  fils  de  plomb  et  d'ai^ntan 
ne  produit  sur  le  marne  galvanomètre  qu'une  déviation  d'ua 
degré  à  un  degré  et  demi. 

Si  nous  nous  reportons  aux  tracés  ci-dessus,  nous  voyons  qu'ils 
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indiquent  d'une  manière  inconteslable  que  la  tension  a  une  action 
manifeste  sur  l'énergie  des  contractions  musculafres,  et  que, 
lorsqu'on  porte  l'excitation  sur  les  nerfs  et  à  travers  l'épiderme, 
la  contraction  est  d^autant  plus  forte  que  la  tension  est  plus 
grande. 

Ce  qui  prouve  encore  mieux  cette  influence  de  la  tension,  c^est 
que  si  l'on  fait  augmenter  la  longueur  du  fil  de  cuivre,  de  manière 
que  la  résistance  soit  là  même  pour  la  bobine  à  fil  de  cuivre 
et  pour  celle  à  fil  d'argentan,  les  eilets  physiologiques  sont  les 
mêmes  pour  les  deux  bobines,  au  moins  sous  le  rapport  des  con<* 
tFaciionSy  car  la  sensibilité  cutanée  est  toujours  plus  vivement 
excitée  par  les  courants  fournis  par  la  bobine  à  fil  de  cuivre. 

On  voit  également  d'après  ces  tracés,  que  lorsqu'on  agit  direc- 
tement sur  les  muscles,  la  différence  est  beaucoup  moins  prononcée, 
car  la  tension  joue  alors  un  rôle  beaucoup  moins  important.  11 
D'est  plus  nécessaire,  en  effet,  dans  ce  cas,  d'avoir  une  pénétra-^ 
lion  plus  ou  moins  grande,  et  l'excitation,  quelle  qu'elle  soit, 
suffit  pour  provoquer  la  contraction. 

Les  sensations  déterminées  sur  la  peau  varient  également  selon 
la  nature  des  fils,  et  les  faits  que  nous  avons  observés  prouvent 
encore  que  cette  sensation  est  souvent  indépendante  de  la  ten- 
sion, puisqu'un  courant  ayant  une  tension  plus  forte,  détermine 
une  impression  moins  douloureuse  qu'un  autre  dont  la  tension 
est  plus  faible,  mais  dont  Ta  quantité  est  plus  considérable. 

Enfin,  la  rapidité  de  l'excitation  doit  également  être  considérée; 
et  Ton  peut  dire  d*une  façon  générale  que  l'impression  est  d'au- 
tant plus  vive  que  le  courant  a  une  durée  plus  courte. 

Tous  ces  faits  viennent  à  l'appui  de  ce  que  nous  avons  dit,  à 
savoir  que  les  différences  d'action  physiologique  entre  les  courants 
induits  dépendent  uniquement  des  différences  physiques  qui 
existent  dans  la  production  de  ces  courants. 

11  n^y  a  donc  pas  des  propriétés  différentielles  entre  l'extra- 
courant  et  le  courant  induit  proprement  dit,  car  on  retrouve  ces 
mêmes  différences  d'action  entre  des  courants  induits  du  même 
ordre,  du  moment  que  les  conditions  de  tension,  de  quantité  et 
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de  durée  sont  changées,  ou  bien,  comme  nous  Tavons  démontré, 
lorsque  les  fits  qui  forment  les  bobines  induites  sont  de  nature 
différente.  Dans  ce  cas,  en  effet,  la  conductibilité  n'étant  plus  la 
même,  les  courants  produits  ne  sont  plus  identiques,  et  les  diffé* 
rences  que  l'on  observe  sont  les  mêmes,  que  celles  que  Tod 
obtient  dans  les  bobines  de  même  nature,  mais  dont  les  fils  diffè- 
rent par  leur  longueur  et  leur  épaisseur. 

Nous  ferons  remarquer,  en  terminant,  que  dans  les  appareib 
jélectro-magnéliques  employés  en  médecine,  il  serait  plus  avan- 
tageux d^ employer  des  fils  d'argentan  que  des  fils  de  cuivre,  car 
les  fils  d'argentan,  avec  une  longueur  égale,  produisent  des  cou- 
rants.  pénétrant  plus  profondément  dans  les  muscles  et  détermi- 
nant sur  la  région  cutanée  des  impressions  moins  douloureuses. 
Les  courants  induits  des  bobines  a  fils  de  cuivre  ne  seraient  pré- 
fériibles  que  dans  les  cas  où  Ton  veut  déterminer  une  forte 
révulsion,  et  une  vive  excitation  sur  les  nerfs  cutanés. 
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t.  L'appareil  circalatoire  des  oiseaux,  dont  les  diverses  parties 
coDstituantes  ont  depuis  longtemps  fait  l'objet  d'importantes 
études,  entreprises  au  point  de  vue  de  l'anatomie  et  de  la  physio- 
logie normales,  a  pu  èlre  comparé,  souvent  déjà,  à  celui  des 
autres  animaux  et  notamment  des  mammifères,  et  l'étude  qu'on 
en  a  faite  sous  ce  rapport  a  permis  de  constater,  à  côté  des  plus 
grands  et  des  plus  nombreux  traits  de  ressemblance,  quelques 
particularités  anatomiques  essentielles. 

Nos  connaissances  sur  la  pathologie  de  cet  appareil  sont  beau- 
»)up  moins  avancées;  et,  ainsi  qu'on  le  verra  tout  à  l'heure^  elles 
sont  loin  surtout  de  s'étendre,  mâme  superficiellement,  è  la  tota-* 
lité  des  parties  dont  il  se  compose.  Mais,  déjà,  l'exposé  qui  va 
suivre,  et  qui  est  exclusivement  basé  sur  l'analyse  des  faits 
observés  par  nous-méme  ou  par  nos  devanciers,  permettra  de 
saisir,  à  chaque  instant,  maints  traits  de  ressemblance  avec  la 
pathologie  des  mammifères,  à  côté  de  quelques  particularités  qui 
semblent  être  propres  â  la  classe  des  oiseaux. 

II.  Les  anomalies  du  cœur,  chez  des  sujets  d'ailleurs  normaux^ 
sont  vraisemblablement  assez  rares.  Il  existe  bien,  il  est  vrai,  dans 
les  annales  de  la  science)  quelques  indications  qui  prouvent  que, 
deloinen  loin^  on  ena  observé  des  exemples;  mais  les  descriptions 

[{)  Mémcûre  adressé  à  rAeadémie  de  médecine  de  Belgique,  le  9  nofeml^rB  1873, 
d  npporté,  ma  féance,  le  31  jaaWer  1874  (foj,  BuU.  d«  VÀcad*  royaiô  49  médecine 
^  ^^Hfiqnûf  3«  série,  t  Vill  ;  Bruxelles,  1874).  .  ,       . 
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des  observateurs  sont  généralement  trop  incomplètes  pour  offrir 
à  l'analyse  des  garanties  suffisantes  d'exactitude.  Telle  est,  par 
exemple,  l'histoire  d'un  certain  Coq  chez  lequel  on  aurait  constaté 
Tabsence  de  la  totalité  du  cœur  (1);  telles  sont  aussi  les  relations 
desquelles  il  parait  résulter  qu'on  aurait  quelquefois  trouvé  deux 
cœurs  chez  un  seul  oiseau  (2).  À  l'égard  de  cette  dernière  ano- 
malie, on  conçoit  pourtant  qu'elle  puisse  s'observer;  mais,  alors, 
elle  serait  plus  apparente  que  réelle  (3),  car  il  ne  pourrait  s'agir, 
au  fond,  que  d'une  scissure,  plus  ou  moins  profonde,  entre  les 
deux  moitiés  de  l'organe  central  de  la  circulation  (&)• 

IIL  En  revanche,  si  les  anomalies  sont  peu  communes,  il  n'est 
pas  rare  de  trouver  dans  le  cœur  des  caillots  sanguins  (5),  et  les 

(1)  Voy.  Bphem.  Nat.  Cfirios.,  dec.  n,  ann.  Vf,  App.,  p.  201.  Morimberge, 
1686. 

(2)  Aulugelle,  dans  le  xvi"  livre  (chap.  xv)  des  Nmis  aUiquei,  rapporte  déjà  que, 
d'après  Théophraste,  toutes  les  Perdrix  de  la  Paphlagonie  auraient  deux  cœurs  ;  et, 
depuis,  -^  outre  Littre  (a),  qui  examina  incomplètement  la  pièce  provenant  de  l'un  des 
Poulets  à  deux  cœurs,  trouvés  deux  fois  de  suite,  à  ses  repas,  par  Plantade,  ~- 
Sœmmering  (6),  d'Âbbo^ille  (c)  et  J.  Fr.  Meckel  (d)  citent  chacun  un  cas  de  ce 
genre  ;  mais^  dans  celui  de  d'AbbovilIe,  où  il  s'agissait  d'une  Perdrix,  les  deux  cœurs 
furent  dévorés  par  un  Chien,  au  moment  où  des  médecins  allaient  les  examiner  ;  et, 
dans  le  cas  rencontré  par  Meckel^  il  s'agit  de  deux  cœurs,  déjà  cuits,  qui  furent 
trouvés  chez  une  Oie,  pendant  un  repas,  et  sur  lesquels  il  ne  donne  aucun  détail. 

(3)  Winslow,  dans  ses  Remarques  $ur  les  monstres  {Mémoires  de  V Académie  des 
sciences  pour  17 A3,  p.  337.  Paris,  17A6),  parle  d'un  cœur  de  Poulet  qu'on  avait 
cru  double  et  dans  lequel  il  n'aurait  trouvé  d'extraordinaire  a  qu'une  masse  olivaire, 
comme  une  espèce  de  concrétion  polypeuse,  adhérente  au  bas  du  cœur  normal  o. 

(4)  On  voit,  au  Musée  d'anatomie  comparée  de  Bologne  (x*  Sezione,  n?  1033),  le 
cœur  d'une  Poule  commune,  offrant  un  exemple  très-net  de  cette  anomalie.  Les 
deux  moitiés,  droite  et  gauche,  de  l'organe  sont  complètement  séparées,  et  chacune 
d'elles  est  pourvue  d'un  ventricule  et  d'une  oreillette. 

(5)  Hartmann  aurait»  paraK-il^  trouvé  des  polypes  dans  le  cœur  de  quelques  Oies; 
mais^  selon  la  judicieuse  remarque  de  Ch.  Fr.  Heusinger  {Recherches  de  pathologie 
comparée^  vol.  1,  p.  cxvi,  §  53.  Gassel,  1847),  à  qui  j'emprunte  cette  citation,  les 
4>rétendus  polypes  n'étaient,  sans  doute,  que  des  caillots  de  sang. 

{a)  Al.  Littre,  in  Histoire  de  V Académie  des  sciences  pour  1709,  p.  26.  PariS| 
1711. 

(6)  S.  Th.  Sœmmering,  in  Malhew  BailUe*s  AnaUmùe  des  Krankhafteti  Baues 
«on  éin^ei»  der  wicMigsten  Theile  im  mensehUchen  Kœrper^  aus  dem  Englischen, 
mit  Zustttsen,  S.  27.  Berlin,  1794. 

(c)  D'AbbovilIe,  Two  Hearts  found  m  one  partridge  {Transactims  of  th9  Ame* 
riean  Philosophical  Society^  vol.  H,  p.  330.  Philadelphie,  1796). 

(d)  J.  Fr.  Meckel,  Ctnnmentarius  de  DupUcHcUe  fiMHMfroM,  p.  5A.  Hais  et 
BeroUiii,  1815. 
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cavités  droites  et  gauches  de  l'organe  en  présentent,  les  unes  et 
les  autres,  à  peu  près  également.  On  les  observe,  du  reste,  presque 
indistinctement,  quul  que  soit  le  genre  d'accident  ou  de  maladie 
dont  la  mort  de  Voiseau  ait  été  la  conséquence  (1);  i  la  condition, 
toutefois,  qu'une  inanition  quelque  peu  prolongée  ou  une  hémor- 
rfaagie  à  Textérieur  n'ait  pas  précédé  les  derniers  instants  de  la 
▼ie.  Mais,  en  revanche,  les  conditions  pathologiques  qui  ont  amené 
l'extinction  des  forces  vitales,  paraissent  quelquefois  imprimer 
aux  caillots  un  cachet  particulier,  dont  les  caractères  sont  surtout 
relatifs  à  la  consistance  et  à  la  coloration. 

Ainsi^  chez  les  oiseaux  qui  ont  succombé  à  une  affection  aigué 
généralisée  de  l'appareil  respiratoire,  nous  avons  presque  toujours 
trouvé,  dans  un  cœur  d'ailleurs  sain,  des  caillots  assez  fermes, 
d'un  rouge  peu  foncé  à  leur  centre,  et  entourés  d'une  mince 
couche  fibrineuse;  par  contre,  nous  avons  vu  souvent,  chez  des 
oiseaux  dont  la  vie  avait  été  brusquement  interrompue,  des  caillots 
intra-cardiaques  offrant,  à  tous  égards,  Taspect  d'une  gelée  de 
groseille  incomplètement  prise  (2);  et,  d'autre  part,  chez  ceux 
qui  ont  été  victimes  de  quelqu'une  de  ces  épizoolies  meurtrières, 
dans  lesquelles  l'organisme  entier  parait  èlre  atteint,  les  caillots 
se  montrent  très-foncés,  comme  poisseux  sous  le  doigt,  très-mous 
et  même  diffluents. 

(1)  Qudqoefoif ,  même,  il  semble  que  la  formation  de  la  eonerétion  sanguine  ait 
été  la  seule  cause  appréciable  de  la  mort.  C'est  ainsi,  par  exemple,  que  ches  nu 
Caoanl  musqué  {Anas  Motchata,  Linn.),  du  sexe  màle^  d'ailleurs  très-bien  portant, 
P.  Rayer  n'a  pu  trouver,  pour  cause  appréciable  de  la  mort,  que  des  concrétions 
Sbrinenaesy  de  couleur  noire,  solides  comme  de  la  matière  à  injections  refiroidie,  et 
qui  remplisaaient  les  cavités  du  cœur  et  des  vaisseaux  elTérents,  aux  parois  desquels 
elles  étaient  assez  fortement  adhérentes  (a). 

(2)  Kub  de  Lavison,  dans  un  de  ses  BulUtini  men8WÎ$  du  Jardin  d^aceUmalaUon 
iu  bom  de  Bculogne  (BuUetin  de  la  Société  zoologique  d*accUnutUUkm^  V^  série, 
t  n,  p.  543.  Paris,  1862),  rapporte  avoir  ouvert  une  Poule  cochinchinmse,  qui 
était  morte  subitement,  en  pleine  santé,  et  chez  qui  les  oreillettes  et  les  gros  vabseaux 
éi  easm  furent  trouvés  distendus  par  des  caillots  formés  d'un  saUg  noir  solidifié. 

(a)  P.  Rajer,  Mémoire  sur  la  question  suivante  :  Y  aurait-il,  soit  chez  les 
âseaux^  soit  ekez  les  mammifères,  et  chez  l'homme  en  particulier^  quelque  relation 
nirs  faetivité  4^$  fonelions  génératrices  et  les  maladiee  du  ccsur  f  {Comptes  rendue 
hehiomadairei  de$  Méanœs  de  V Académie  des  sciences  de  Paris ^  t.  XWI,  p.  627, 
Paris,  1848). 
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commun  de  voir  le  cœur,  chez  des  oiseaux  dont  toules  les  masses 
musculaires  se  sont  pourtant  profondément  atrophiées,  conserver 
seul  le  volume  et  le  poids  moyen  qu^on  lui  connaît  chez  les  indi* 
vidus,  bien  portants,  du  même  âge  et  de  la  môme  espèce  (1). 

VI.  La  valvule  auriculo-ventriculaire  droite,  dont  la  constitu- 
tion est  d'ailleurs  si  remarquable,  parait  résister  aussi,  le  plus 
habituellement,  aux  causes  qui  déterminent  parfois  l'insuffisance 
de  la  valvule  auriculo-ventriculaire  gauche;  mais,  malgré  cela, 
elle  est  quelquefois  atteinte  d*un  trouble  fonctionnel  analogue,  et 
il  se  produit,  dans  l'oreillette  droite,  comme  conséquence  de  ce 
désordre,  une  dilatation  graduelle,  qui  fournit  au  sang  en  circu- 
lation une  -sorte  de  loge,  d'apparence  sacci  forme,  dont  les  parois 
sont  sans  doute  assez  inertes,  et  dans  laquelle  le  liquide  s'accu- 
mule progressivement,  en  masses  plus  ou  moins  volumineuses  (2). 

VII.  Parmi  les  affections  dont  le  cœur  des  oiseaux  peut  être 
atteint,  il  convient  de  citer  maintenant  les  tubercules,  qui  malheu- 
reusement  n'ont  généralement  pas  été  étudiés  avec  tout  le  soin 
désirable,  et  sur  lesquels  des  observations  détaillées  nous  fout 
encore  presque  complètement  défaut. 

de  traumaUsme,  ne  portait  non  plus  dans  les  ^i^anes  les  traces  d'aucune  altération 
morbide,  j'ai  rencontré  dans  le  péricarde  une  petite  quantité  de  sang  (0  gr.,  65),  qui 
y  avait  pénétré  en  s'échappent  A  travers  une  solution  de  continuité,  située  sur  un 
point  très-aminci  de  la  paroi  ventriculaire  gauche,  tout  près  de  son  sommeL 

(1)  J'ai  en  l'occasion  de  ftire,  l'année  dernière,  l'examen  anatomique  d'une 
femelle  de  Colin  de  la  Californie  (Ortygia  eàUfomieus^  Less.],  dont  le  corps  tout 
entier,  ayant  subi  un  profond  amaigrissement  (sans  doute  sous  l'influence  des  déper- 
ditions entraînées  par  une  ponte  réeUement  excessive),  avait  fini  par  ne  plus  peser 
que  80  grammes  (y  compris  les  plumes)  :  or,  le  cœur,  parfaitement  sain  sous  tous 
les  rapports,  pesait  1  gramme,  comme  cela  a  lieu,  d'ordinaire,  chez  les  fbmelles  de 
la  inéme  espèce,  à  l'époque  de  la  ponle. 

(2)  Chei  un  Coq  russe  qui  vivait  depuis  deux  ans  en  captivité,  et  qui,  depuis 
quelques  semaines  seulement,  paraissait  avoir  la  respiration  gênée  et  la  voix  consi- 
dérablement altérée,  P.  Rayer  (a)  trouva  les  deux  oreillettes  très-inégalement  dila- 
tées. Celle  du  cété  droit  contenait  iOO  grammes  de  sang,  et  celle  de  gauche  en 
contenait  16.  Quant  k  roriflce  auriculo-ventriculaire  droit,  il  mesurait  0"*,020  dans 
son  grand  diamètre,  et  0",015  dans  le  plus  petit.  Le  péricarde,  épaissi,  adhérait  en 
quelques  points  à  l'oreillette  droite  ;  et,  quant  aux  veines  caves,  examinées  près  de 
leur  embouchure,  elles  n'étaient  pas  sensiblement  dilatées. 

(a)  P.  Rayer^  Note  $ur  un  cas  de  dilatatùm  de  Vorifee  auriculù'Ventriculaire  ei 
de  VoreiUeUe  du  côté  droit^  chez  un  Coq  {Comptes  rendus  des  séances  de  la  Société 
debiotogie^  l'«  série,  t.  V,  p.  436.  Paris,  ISôA). 
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On  sait  pourtant,  depuis  longues  années,  que  la  tuberculisation 
Jn  cœur  s'observe^  de  temps  en  temps,  chez  les  Gallinacés  (1),  et 
les  quelques  faits  épars  qu'il  nous  a  été  possible  de  rassembler, 
permettent  de  penser  que  les  autres  oiseaux,  les  Échassiers  (2) 
notamment,  n'en  sont  pas  exempts. 

Quoique  les  tubercules  puissent  se  montrer  en  petit  nombre  et 
sur  one  étendue  très-limitée,  néanmoins  ils  se  développent,  dans 
la  plupart  des  cas,  en  nombre  considérable,  soit  dans  Tépaisseur 
même  des  couches  musculaires  du  cœur  (3),  soit  au-dessous  de 
Tendocarde  ou  du  péricarde,  ou  sur  ces  divers  points  à  la  fois; 
et,  dans  quelques  cas  même,  ils  sont  tellement  nombreux  et  dé- 
forment si  profondément  Torgane,  que  l'on  conçoit  à  peine  com- 
ment celui-ci  pouvait  encore  se  contracter,  dans  les  derniers  temps 
de  la  vie  (A).  Quelquefois  aussi,  au  lieu  d'exister  en  un  aussi  grand 
nombre  et  d'être  plus  ou  moins  nettement  isolés  les  uns  des 
autres,  les  tubercules  du  cœur  se  montrent  sous  la  forme  d'une 
tumeur  unique,  assez  volumineuse,  et,  lorsqu'une  masse  de  ce 
genre  se  développe  au-dessous  de  l'endocarde,  elle  peut  finir  par 
envahir  la  cavité  vers  laquelle  elle  proémine,  assez  complètement 
pour  rendre,  au  moins,  très-difficile  le  cours  du  sang  à  travers 
l'organe  (5). 

(1)  Le  foit  a  été  étabU,  en  1825,  par  J.  F.  Larcher,  dans  son  histoire  des  tuber- 
euies  considérés  sous  le  rapport  de  leur  origine  et  de  leur  structure  dans  les  di/fé- 
reiUM  orgasmes  et  appareils.  Mémoire  manuscrit,  récompensé  par  rAcadémie  de  méde- 
cine de  Paris,  dans  la  séance  du  28  août  1827»  et  publié,  en  extraits^  par 
J.  E.  Deuimeris,  dans  son  Aperçu  des  découvertes  faites  en  Anatomie  pathologique 
(Archives  générâtes  de  médectne,  i^  série,  t.  XX,  p.  318  et  suivantes.  Paris^ 
1829). 

(2)  Eof •  Desmarest,  Tubercules  observés  dans  un  JMru  {Gazette  médicale  de 
Parité  3*  série,  t.  IV,  p.  351.  Paris,  18â9). 

(3)  Rofi  de  Lavison,  Op.  cit.,  l'«  série,  t.  VIII,  p.  57 A.  Paris,  1861. 

(A)  Cbea  on  Coq  observé  par  J.  F.  Larcher,  et  dont  la  pièce  anatomique  a  été 
déposée  à  FAcadénûe  de  médecine  de  Paris  (a),  les  tubercules  étaient  si  nombreux 
et  avaient  tellement  déformé  l'organe,  que  le  cœur  devait,  en  efTet,  avoir  beaucoup 
de  peine  à  se  contracter  (6). 

(5)  Chei  un  Dindon  femelle  {Meleagris  GàUopavo^  Linn.),  qui  vivait  depuis  plu- 

(a)  Chomel,  article  Tubercules  du  coeur  (Dictionnaire  de  médecine  ou  Répertoire 
général  des  Sciences  médicales,  2*  édit.  t.  Vill,  p.  320.  Paris,  183A). 

(6)  h  F.  Larcher,  Études  physiologiques  et  médicales  sur  queUiues  lois  de  Vorga- 
p.  217.  Paria,  1868. 
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Dans  tous  les  cas  observés  jusqu'à  présent,  la  tubercuUsation 
n'était  d'ailleurs  pas  limitée  au  cœur,  et  les  produits  tuberculeux 
existaient  concurremment  sur  d'autres  points  du  corps  (1).  Aussi 
n'èstoil  guère  possible  encore  de  faire  exactement  la  part  de  Tin^ 
fluence  qu'a  pu  exercer  l'affection  cardiaque  sur  le  reste  de  réco-* 
nomie;  mais,  en  dépit  de  cette  lacune,  Tanaiyse  des  faits  observés 
jusqu'à  ce  jour  permet  de  penser  que  Tenvabissement  du  cœur  par 
les  tubercules  n'est  pas  assez  longtemps  supportable  pour  que  les 
produits  pathologiques  aient  le  temps  d'arriver  à  la  période  de 
ramollissement  (2). 

VllI.  Le  cœur  des  oiseaux  n'est  pas  à  l'abri  des  entozoaires. 

lieun  années  au  Jardin  zoologique  de  Hambourg,  une  tumeur  de  ce  genre  avait  fini 
par  envahir  toute  la  cavité  de  l'oreillette  gauche,  et  la  circulation  du  sang^  bien  qu*eUe 
iût  encore  possible,  avait  dû  pourtant  devenir  on  ne  peut  plus  difficile.  La  tumeur, 
dont  la  surface  extérieure  était  inégalement  bosselée,  mesurait  0'°,027  dans  son 
plus  grand  diamètre,  0">,0i7  d'épaisseur  et  0"*^019  de  large.  Elle  était,  sur  quel- 
ques points,  fortement  adhérente  à  l'endocarde,  et  faisait  saillie,  par  tout  le  reste  de 
son  étendue,  dans  la  cavité  de  l'oreillette,  qu'elle  remplissait  presque  complètement. 
Solidement  fixée  par  des  adhérences  à  la  moitié  supérieure  de  la  paroi  auriculaire, 
elle  ne  se  rattachait  aux  orifices  des  veines  pulmonaires,  non  plus  qu'à  l*orifice 
mitral,  par  aucun  lien  de  ce  genre,  et  elle  était  seulement  étroitement  appliquée 
contre  eux.  Sa  configuration  générale,  à  peu  prés  comparable  à  celle  d'une  sphère, 
était  néanmoins  sensiblement  modifiée  par  la  présence  d'un  prolongement  tubéri* 
forme,  assez  volumineux,  qui  correspondait  à  la  partie  la  plus  élevée  de  la  chambre 
auriculaire  et  qui  avait  fini  par  refouler  de  dedans  en  dehors  la  paroi  de  l'oreillette. 
Cette  paroij  très-amincie  et  à  demi  transparente,  s'appliquait  si  exactement  sur  la 
tubérosilé  de  la  tumeur^  que,  de  prime  abord,  on  pouvait  croire  à  l'existence  d'une 
seconde  tumeur,  indépendante  de  la  première,  et  développée,  non  pas  au-dessous  de 
l'endocarde,  mais  à  l'extérieur  même  de  la  paroi  auriculaire  (a). 

(1)  Chez  le  Jabiru  {Mycteria  americanaj  Linn.)  observé  par  Eug.  Desmarest,  il 
existait  des  tubercules  dans  la  trachée,  dans  l'une  des  grosses  bronches  et  dans  les 
poumons,  et  l'on  en  rencontrait  d'autres  encore  dans  le  tissu  cellulaire  qui  entoure 
les  vaisseaux  pulmonaires  et  aortiques,  et  au  voisinage  du  rein  gauche.  —  Chez  la 
Dinde  examinée  par  Paulicki,  le  foie,  l'ovaire,  la  rate  et  l'intestin  étaient  également 
intéressés. 

(2)  Quel  que  soit  leur  volume,  lorsqu'on  vient  à  les  inciser,  ils  laissent  apercevoir 
des  agglomérations  d'une  matière  jaune  et  friable,  disséminées,  en  plus  ou  moins 
grande  quantité,  au  milieu  de  fibres  de  tissu  cellulaire  et  d'un  réseau  vasculaire,  qui 
est  prononcé  surtout  à  la  périphérie.  La  matière  jaune  est  composée  de  cellules 
arrondies,  qui  sont  étroitement  tassées  les  unes  h  côté  des  autres,  et  auxquelles  se 
trouvent  mêlées  des  gouttelettes  de  matière  graisseuse,  en  assez  grand  nombre. 

(a)  August  Paulicki,  Beitrttge  zw  vergleiehmdm  pathoiogisehm  Ànaiomie^ 
l  72-76.  Berlin,  1872. 
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Dans  les  cas  observés  jusqu'à  présent,  les  parasites  appartenaient 
au  genre  filaire  (1)  et  se  sont  josqu^ici  rencontrés,  isolément  ou  au 

nombre  de  plusieurs,  chez  des  individus  appartenant  à  des  ordres 

•  

différents,  Rapaces,  Echassiers  et  Palmipèdes.  Tantôt  on  les  trouve 
logés  dans  le  tissu  cellulaire  qui  entoure  la  base  des  gros  vais- 
seaux (2),  et  tantôt  on  les  voit  à  la  surface  du  cœur,  soit  qu'ils 
existent  librement  dans  la  cavité  péricardique  (8),  soit  qu'ils  aient 
pénétré  plus  ou  moins  profondément  dans  les  parois  de  l'organe 
et  qu'ils  y  demeurent  fixés  et  comme  suspendus  par  la  partie  an- 
térieure de  leur  corps  (A).  Quant  à  Tinfluence  qu'une  filaire,  ainsi 
logée,  pourrait  exercer  sur  l'existence  de  son  hôte,  tout  ce  qu'on 
peut  avancer  jusqu'à  présent,  c'est  qu'aucune  lésion  concomitante, 
ittribuable  à  l'enlozoaire  et  capable  d'entraîner  la  mort,  n'a 
jamais  été  constatée  dans  l'organe  central  de  la  circulation  (5)  • 
Dans  le  dernier  des  cas  auxquels  nous  faisions  allusion  tout  i 
l'heure,  la  pénétration  du  parasite  dans  l'épaisseur  des  couches 

(1)  Angiist  PiuUcJû  ((00.  cU,,  p.  153)  rapporte  avoir  rencontré  cl^es  un  Calao 
{Bueeroi  abyuinieut^  Gmel.)  quelquei  Yen  vésiculairea,  dont  il  ne  précité  pai  la 
nature,  et  qui  le  trouva tent  disséminéi  à  la  surface  extérieure  du  emntf  de  Tinteitin 
et  de»  membranes  des  aacs  aériens. 

(2)  Edw.  Crisp  a  présenté  i  la  Société  pathologique  de  Londres  un  Faucon  {Faleo 
firêçfinutf  Unn.),  qui  vivait  depuis  longtemps  en  captivité,  et  chez  lequel  plusieura 
Filairet  (dont  une  mesurant  six  pouces  de  long)  occupaient  précisément  une  sem» 
bUble  aituation  (a). 

(3)  Rudolphi  {Synopsis,  p.  10,  n®  AS)  mentionne,  sous  le  nom  de  PUaria  anatitj 
un  helminthe  filiforme,  que  Paullinus  trouva,  paratt-il,  enroulé  autour  du  cœur  d'un 
Canard.  (Citation  empruntée  a  F.  Dvyardin,  Bisfoire  natur$m  des  helminUi^s,  p.  58. 
Paris,  1845.) 

(A)  F.  Schwaitser  (a),  pratiquant  l'autopsie  d'une  Cigogne  noire  (Çieonia  nigra^ 
Geso.),  trouva,  en  ouvrant  le  péricarde,  une  Filaire  (FUaria  labiata),  dont  la  tête 
s'était  introduite  et  fixée,  à  la  profondeur  d'un  demi-pouce  environ,  dans  le  ventri- 
cule gauche,  tandis  que  le  reste  du  corps,  roulé  en  une  pelbie,  reposait  à  la  sur&ce 
du  cœur  (b), 

(5)  On  ne  peut,  en  efiet,  considérer  comme  tels  les  tuhercules  que  Crisp  a  reneon* 
trét  sur  lo  péricarde  (en  même  temps  que  dans  la  rate  et  dans  le  foie),  chez  le 
Faucon  dont  il  est  question  dans  la  note  de  la  présente  page» 

(a)  Edvir.  Crisp,  FUaria  in  ihe  heart  of  a  peregrine  falcon  {Transactions  of  th$ 
pathoiogical  Society  ofLondon^  vol.  Y,  p.  3d5,  London,  185A). 

(6)  F.  Scbwaitzer,  Ein  Eingeweideumrm  am  Herzen  einer  Ciconia  nigta  {Journal 
fur  die  Ornithologie^  von  J.  Cabanis  und  Ed.  Baldamus,  Bd.  xil,  S.  398.  Gassel, 
1864). 
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musculaires  du  cœur  semble  même  pouvoir  n'être  pas  suivie  d'eiïets 
fAcheux  (1),  si  tant  est,  toulefois,  qu'elle  ne  soit  pas  seulement  le 
résultat  d'une  tentative  de  migration  du  parasite,  consécutivement 
à  la  mort  de  son  hôte. 

IX.  Lo'  péricarde,  qui  n'est  d'ailleurs  pas  à  Tabri  des  solutions 
de  continuité  (2),  est  surtout  assez  fréquemment  atteint  d'inflam- 
mation; et,  bien  que  les  divers  oiseaux  puissent  y  être  également 
exposés  (8),  peut-être  les  lésions  qui  en  résultent  s'observent-elles 
plus  souvent  encore  chez  ceux  de  certains  ordres,  tels  que  les 
Gallinacés  (i),  les  Palmipèdes  (6)  et  les  Struthionides  (6). 

Dans  les  cas  où  le  mal  est  surpris  à  une  époque  voisine  de  son 

• 

(1)  La  Gigogne  examinée  par  F.  Schwaitxer  avait  été  tuée  à  la  chasse»  et  elle 
offrait  l'aspect  d'une  bote  bien  portante,  très-grasse^  et,  d'ailleurs»  prête  à  pondre. 

(2)  Antonio  Alessandrini  a,  paratt-il  (a),  observé  cbea  une  Poule  la  déchirure  du 
péricarde»  avec  protrosion  du  cœur  par  la  solution  de  continuité. 

(3)  Edw.  Crisp»  On  ihe  causes  ofdeath  ofihê  animais  in  the  Zoohgieal  SocMy's 
gardêns,  from  1851  to  1860  {ProceeéUngs  of  th9  Zoological  Society  of  LtonAon^ 
vol.XXX,  p.  191.  London,  1860). 

(A)  Elle  a  été  observée  surtout  chesle  Coq  \ulgaire  (Gailuidomestious,  Briss.)  (6), 
ehei  le  Faisan  doré  (PAostonus  picftu^  Linn.)  (e)  et  chez  divers  Pigeons  (d). 

(5)  Selon  P.  Rayer  (toceit.y  p.  631),  elle  serait  fréquente  surtout  chet  le  Canard 
musqué  (ilnoi  moicAofa»  Unn.);  mais,  du  reste,  die  a  été  rencontrée  aussi  chea  le 
€ygne  noir  {Cygnvs  atratus,  Vieill.)  par  Crisp  (e),  ches  le  Canard  tadorne  {Anoi 
foionia,  Linn.},  par  G.  Dareste  (^,  et  ches  le  Canard  milouin  (Fuligiila  fêtina^ 
Keys.  et  Blas.)«  par  Gallois  et  Gillet  de  Grandmont  (p). 

(6)  Edw.  Crisp  (A),  notamment,  en  a  observé  un  exemple  ches  un  jeune  Casoar. 

(a)  G.  B.  Ercolani,  De^le  malaUie  degli  ucceUi  domestM  (/(  Medieo  Veîerinario, 
série  seconda»  vol.  I,  p.  A63.  Torino,  1860). 

(b)  Galion,  CEuvres  analomiqueSj  physiohgiqiies  et  médicales ^  traduites  par 
Ch.  Daremberg»  U  H»  p.  628.  Paris,  1856.  —  P.  Rayer,  op.  cit.  (Comptes  rendus 
hebdomadaires  des  séances  de  V Académie  des  sciences  de  Parts,  t.  XXVI,  p.  628. 
Paris,  18A8). 

(c)  P.  Rayer,  loc,  cit, 

(d)  P.  Rayer»  loe.  cit.,  p.  629.  —  Trémeau  de  Rochebrune,  Observations  sur  la 
péricardUe  d'une  femelle  de  Pigeon  biset  (Actes  de  la  Société  Linnéenne  de  Bor- 
deaux,  t.  XVIII»  p.  282.  Bordeaux,  1853). 

(e)  Edw.  Grisp,  Pericardiiis  in  Birds  (Transactions  ofthe  Pa!thological  Society  of 
London^  vol.  XI,  p.  307.  London,  1860). 

(/)  G.  Dareste,  toc.  cit.,  p.  183. 

(g)  N.  Gallois  et  A.  Gillet  de  Grandmont,  Note  sur  quelques  pièces  pathologiques 
recueillies  cHcm  des  oiseaux  (Comptes  rendus  des  séances  de  la  Société  de  biologie , 
3*  série,  t.  V,  p.  38.  Paris,  1863). 

(A)  Edw.  Grisp,  Pericardiiis  in  a  young  Smu  (Transactions  of  the  Pathôlogîçal 
Society  of  London,  vol.  XIV,  p.  289.  London^  1863). 
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début,  on  trouve  la  séreuse  fortement  congestionnée  (1  );  sa  surface 
interne  est  devenue  grenue  et  rugueuse  ;  et,  selon  que  le  produit 
pathologique  qu^elle  laisse  échapper  a  une  consistance  plus  ou 
moins  grande,  on  le  voit  s'étaler  à  la  surface  des  feuillets  séreux, 
sous  forme  de  plaques  plus  ou  moins  épaisses  (2),  ou,  au  con- 
traire, s'accumuler,  sous  forme  de  liquide  (3),  dans  la  cavité  péri- 
cardique  {à)  • 

La  première  de  ces  deux  tendances  est,  toutefois,  la  plus  com« 
mune.  Le  dépôt  plastique,  qui  S9  fait  le  plus  souvent  sous  forme 
de  couches  (5)  et  quelquefois  sous  forme  de  granulations  mi- 
liaîres  (6),  envahit  le  plus  ordinairement  les  deux  feuillets,  et  ce 

(1)  n  en  était  ainsi  chei  le  Canard  tadorne  observé  par  C.  Dareste. 

(S)  Gbes  une  Poule,  que  j'ai  autopsiée  le  9  août  1873,  on  pouvait  suivre  les  diflft- 
reuts  degrés  d'altération  que  je  viens  d'indiquer*  Le  sac  péricardique,  encore  non 
ouvert,  au  lieu  de  glisser,  sous  le  doigt,  à  la  surface  du  cœur  et  de  laisser  apercevoir 
cet  organe  par  transparence^  était  épaissi  et  d'un  blanc  opalin.  Au  niveau  de  bi  base 
était  logée  une  sorte  de  petite  vésicule,  grosse  comme  deui  pois,  remplie  d'une  sorte 
de  gelée  épaisse  et  légèrement  jaunâtre,  enveloppée  et  retenue  par  quelques  adhé- 
rences. Au  niveau  de  la  pointe  du  cœur^  la  séreuse  était  intacte  ;  mais,  au  niveau  de 
la  i^ce  aatérieure  et  surtout  de  la  face  postérieure,  il  existait  entre  les  deux  feuillets 
des  adhérences,  extrêmement  ténues,  iisciles  à  écarter^  et  vraisemblablement  de  for^ 
mation  récente. 

(3)  Dans  un  cas  observé  sur  un  Coq,  Rayer  a  trouvé  la  cavité  du  péricarde  dis- 
tendue par  une  sérosité  citrine  et  trouble,  la  suriace  de  la  séreuse  étant  en  même 
temps  devenue  grenue  et  rugueuse  ;  dans  un  autre,  observé  sur  un  Pigeon  bagadais, 
la  sérosité  citrine,  accumnlée  en  quantité  considérable,  tenait  en  suspension  des 
flocons  membraneux;  et  dans  un  autre  encore,  observé  également  par  Rayer  sur  un 
antre  Pigeon,  des  filaments  jaunâtres,  traversant  la  couche  liquide,  s'étendaient  da 
feuillet  pariétal  au  feuillet  viscéral  du  péricarde. 

(â)  Les  cas  de  ce  genre  doivent  être  distingués  de  ceux,  relativement  rarea,  dans 
lesquels  Crisp  (a),  Paulickt  (h)  et  nous-même  avons  trouvé  plusieurs  fois,  dans  le  péri- 
carde, une  simple  accumulation  de  sérosité,  véritable  hydropéricarde,  sans  aucune 
trace  de  phlegmasie,  ancienne,  ni  récente. 

(5)  Galien  [îoc,  cit.)  avait  déjà  observé  sur  un  Coq  cette  disposition,  ai^ourd'hui 
bien  connue. 

(6)  P.  Rayer  rapporte  avoir  observé  un  Pigeon  dont  le  cœur  adhérait,  de  toutes 
parte,  an  péricarde ,  par  l'intermédiaire  de  plaques  jaunâtres,  milialres  ou  lenticu- 
lairee.  Cette  disposition,  jointe  à  la  présence  de  petits  grains  jaunes,  solides,  dissé- 
minéa  dans  les  poumons  et  dans  le  foie,  nous  porte  à  penser  que  peut-éfre  il  s'agissait, 
dana  ce  cas,  d'une  péricardite  tuberculeuse,  semblable  à  celle  dont  Paulicki  (foe, 

(a)  Edw.  Crisp,   op.  eit,  {Priceedingi  of  th9  Zoohghal  Society  of  Umdon, 
vol.  XIX,  p.  191.  London,  1860). 
(6)  August  Paulîeki,  Soktkm  amer  TnU9mno  {foo.  cU.f  p.  72)  % 
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n'est  qao  dans  quelques  cas  qu'il  se  limite  i  celui  qui  recouvre  la 
surface  du  cœur  (1). 

Il  est  loin ,  du  reste,  d^offrir^  dans  tous  les  cas  et  sur  tous  les  points, 
une  égale  épaisseur.  Dans  quelques  cas,  seulement,  celie-d  se 
montre  assez  grande  (2),  et  alors  on  peut  constater,  au  milieu  des 
pseudo-membranes,  le  développement  de  vaisseaux  de  nouvelle  for« 
mation  (3).  Mais,  le  plus  souvent,  l'épaisseur  des  fausses  membranes 
est  moindre,  et  la  conséquence  la  plus  habituelle  de  leur  dévelop- 
pement est  Tadhérence  mutuelle  des  deux  feuillets  de  la  séreuse^ 
adhérence  qui  peut  ne  se  produire  que  sur  quelques  points  de  leur 
étendue  (i),  ou,  au  contraire,  devenir  générale  (5)  et  apporter 
une  entrave  plus  ou  moins  profonde  au  jeu  de  la  circulation  (6). 

■ 

èil.,  p.  67)  a  trouvé  les  tneas  chei  une  femelle  de  Faisan  doré  {PhoMianut  pied», 
Unn.),  dont  le  foie,  le  péritoine,  les  intestins  et  les  ganglions  cervicaux  étaient 
envahis  par  le  développement  de  produits  tubereuloïdes,  et  dont  le  feuillet  pariétal'du 
péricarde  renfermait  six  ou  huit  tumeurs  blanchâtres,  arrondies  et  de  la  grosseur 
d'un  pois. 

(1)  Ches  le  Cygne  noir  observé  par  Crisp,  le  cœur  était  complètement  recouvert, 
au  niveau  de  sa  base  et  de  sa  partie  antérieure,  par  une  couche  épaisse  de  lymphe 
plastique,  plus  ou  moins  organisée. 

(2)  Ches  un  Pigeon  commun,  observé  par  Rayer,  cette  couche  avait  de  i  à  S  nûl- 
limètres  d'épaisseur;  tandis  que,  chez  le  Canard  milouin  observé  par  A.  Gillet 
de  Grandmont,  la  fiiusse  membrane,  qui  enveloppait  le  cœur  complètement,  mesurait 
seulement  un  demi-millimètre  d'épaisseur.  J'ajouterai  que^  dans  ce  dernier  cas,  la 
pseudoHuembrane  était  plus  adhérente  au  feuillet  viscéral  qu'au  feuillet  pariétal  du 
péricarde. 

(3)  Chef  le  Cygne  noir,  qu'il  a  observé,  Crisp  a  pu  assister,  sur  quelques  points^  i 
rintéressant  phénomène  de  la  formation  de  vaisseaux  et  de  canaux  sanguins.  Sur  les 
points  dont  l'organisation  était  le  plus  avancée,  on  voyait,  dans  l'épaisseur  de  la 
couche  plastique^  des  vaisseaux  tortueux,  qui  aboutissaient  à  des  macules  formées 
vraisemblablement  par  du  sang  extravasé.  Dans  les  couches  plus  récentes,  dont  l'orgS'- 
nisation  était  par  conséquent  moins  avancée,  on  n'apercevait  que  de  petites  taches  de 
sang»  sans  apparence  aucune  de  vaisseaux  ou  de  canaux  sanguins  bien  délimités. 

(4)  Ches  un  Canard  musqué,  observé  par  Rayer,  le  feuillet  viscéral  était  recouvert 
d'une  substance  jaunâtre  et  grenue,  au  niveau  de  la  base  du  cœur;  tandis  que,  à  la 
pointe  et  à  la  partie  postérieiu'e  de  l'organe,  les  deux  feuillets  du  péricarde  adhé- 
raient l'un  à  l'autre. 

(5)  Quelquefois,  comme  chef  un  Faisan  doré  observé  par  Rayer  (toc.  ciL,  obs.  I), 
le  feuillet  pariétal  du  péricarde  adhère  au  feuillet  viscéral  par  des  plaques  d'une 
matière  grisâtre,  opaque,  solide  et  décomposable  en  plusieurs  lamelles.  Mais  souvent 
aussi  le  feuillet  pariétal  adhère,  de  toutes  parts,  au  feuillet  viscéral,  auquel  il  est 
uni  parfois  d'une  manière  très-intime. 

(6)  A.  Gillet  de  Grandmont  a  obaerfé^  pourtaoti  ehei  une  GilUaMéé,  radMraœa 
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Tantôt  l'existence  de  la  pérîcardite  est  la  seule  trace  de  lésion 
morbide  qui  puisse  expliquer  la  mort  de  l'oiseau  (1)  ;  mais, 
dans  d'autres  cas  (et  ce  sont  certainement  les  plus  nombreux), 
on  rencontre  en  même  temps,  à  l'autopsie,  quelques  autres 
altérations  morbides.  C'est  ainsi  qu'on  observe  la  coïncidence 
de  Tendocardite  (2),  la  présence  de  caillots  dans  les  cavités  du 
cœur  (3),  l'hypertrophie  des  parois  de  cet  organe  (&),  diverses 
altérations  dans  les  parois  ou  dans  le  contenu  des  gros  vais* 
seaux  (5),  l'inflammation  des  poumons  (6)  ou  des  réservoirs 
aériens  (7);  quelquefois  aussi  des  hémorrhagies  intra4horaci« 

eomplète  des  deux  fettillets  du  péricarde  ;  et,  dans  ce  cas,  bien  que  l'altération  parût 
dater  de  longtemps,  l'animal  avait  succombé  à  une  autre  affection  (a). 
(i)  Tel  est  le  cas  observé  par  Rayer  sur  un  Faisan  doré  {toc.  cit.^  obs.  III]. 

(2)  Les  altérations  de  l'endocarde,  qui,  d'après  Crisp  (On  the  eautn  of  Deaih  of 
the  animais  in  the  zoological  Sociely*8  gardens,  loc  cU.^  p.  191),  seraient  assea 
fréquentes,  coïncident  toutefois  asseï  rarement  avec  la  péricardite,  et,  pour  un  cas, 
dans  lequel,  ches  un  Pigeon,  cette  membrane  a  été  trouvée  épaissie  et  jaunâtre  sur 
plusieurs  pointa  (voj.  Rayer,  (oc.  cit,^  obs.  lii  et  V),  nous  en  pourrions  citer  plu* 
sieors,  dans  lesquels  Tétat  d'intégrité  du  péricarde  était  notoire  (fi). 

(3)  Voy.  P.  Rayer,  loc.  cit.,  obs.  VI,  Vlll  et  IX. 

(ft)  Bien  que  l'hypertrophie  du  cœur  soit  notée  quelquefois,  et,  notamment,  dans 
un  cas  où  l'adhérence  des  feuillets  péricardiquea  n'avait  lieu  qu'au  niveau  de  la  pointe 
(Voy.  Rayer,  loc.  cU,^  obs.  Vllt),  néanmoins,  le  volume  du  cœur  peut  aussi  n'ôtre 
pas  plus  considérable  que  dans  l'état  sain  (voy.  Rayer,  loc,  cU.,  obi,  HI). 

(5)  Ghei  un  Pigeon  bagadais,  observé  par  Rayer,  le  tissu  cellulaire,  à  la  base  du 
cœur,  était  infiltré  d'une  sérosité  jaunâtre^  épaisse  ;  les  artères  qui  partent  de  Taorte, 
à  sa  naissance^  étaient  volumineuses^  en  môme  temps  que  leurs  parois  étaient  deve- 
nues plus  dures  et  moins  élastiques  que  d'ordinaire.  Les  orifices  des  deux  artères 
coronaires  étaient  bouchés  par  des  caillots  fibrineuz^  très-denses  et  décolorés;  la 
sons-clavière  droite  était  également  bouchée  presque  en  totalité  par  une  masse  flbri- 
neose^  qui  adhérait  asses  intimement  a  la  membrane  interne  du  vaisseau;  et  la 
même  altération  existait  encore  dans  une  partie  de  la  longueur  des  artères  qui  se 
rendent  aux  ailes  et  dans  celles  qui  se  distribuent  aux  muscles  pectoraux* 

(6)  Bayer  a  observé  un  fiùt  de  ce  genre  ches  un  Canard  musqué  (voy.  loc*  eU.f 
oba.  Vlll),  et  nous-mème  avons  noté  une  semblable  coïncidence  ches  la  Poule  dont  il 
est  question  dans  la  note  2  de  la  page  173. 

(7)  Voy.  Rayer,  loc.  eU.  obs.  VIII,  et  Edw.  Grisp^  Op.  dt.  {Transactkm  ofihâ 
poikologioal  Society  ofLondon,  vol.  XI,  p.  308). 

(a)  À.  Gillet  de  Orandmont,  PéricardUe  chsM  une  gaUinacée  {Comptes  rendus  te 
séances  de  ta  Société  debiologie,  3«  série,  t.  IV,  p.  119.  Paris,  1862). 

(6)  Voyes,  notamment,  Rayer,  loc,  cit.,  obs.  VI;  et  Edw.  Crisp,  Op.  dt,  {Tràn* 
foeUcns  of  ihe  pathohgicai  Society  of  London,  vol.  II,  p.  307  et  308.  Londdn, 
1360). 
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ques  (1),  et  enfin  Certaines  altérations,  développées  au  niveau  des 
articulations  (2)  ou  sur  quelque  autre  partie  de  l'appareil  locomo- 
teur (3). 

Si  prononcées  et  si  anciennes  que  puissent  être,  chez  un  oiseau^ 
les  diverses  lésions  péricardiques  que  nous  venons  d*énumérer,  il 
est  remarquable  de  voir  que,  dans  la  plupart  des  cas,  Panimal 
succombe  presque  subitement,  sans  que  son  état  ait  sensiblement 
attiré  Tattention  de  ceux  qui  pouvaient  Tobserver;  mais,  peut-être 
Tabseoce  de  phénomènes  symptomatiques  appréciables  est-elle 
plus  apparente  que  réelle.  L'oiseau  qui  est  atteint  de  péricardite 
est,  en  effet,  sujet  à  d'assez  fréquents  accès  de  lipothymie,  et, 
dans  quelques  cas,  même,  il  peut  arriver  qu'on  ait  l'occasion  d'en 
être  témoin,  à  une  époque  encore  assez  éloignée  du  moment  de  la 
mort(A).  Quelquefois  aussi,  l'animal  est  loin  de  conserver  jusqu'au 
terme  de  son  existence  Paspect  extérieur  de  la  santé;  on  le  voit 
alors  devenir  languissant,  refuser,  peu  i  peu,  la  nourriture,  et 
finir  par  mourir  de  consomption.  La  dyspnée,  à  peu  près  constante, 
que  détermine  la  péricardite,  devient  alors  moins  méconnaissable, 
et,  lorsque  la  cavité  péricardique  est  distendue  par  une  assez 
grande  quantité  de  liquide,  l'entrave  apportée  à  l'exécution  des 
mouvements  du  cœur  peut  même  être  telle  que  la  moindre  agita- 
tion du  système  nerveux  soit  aussitôt  suivie  d'une  brusque  extinc- 
tion de  la  vie  (5) . 

(1)  Dans  le  cas  observé  par  C.  Dareste  sur  un  Canard  Udome,  il  s'était  produit 
des  hémorrhagies  abondantes  dans  la  partie  supérieure  de  la  poitrine. 

(2)  Chef  un  vieux  Coq^  Rayer  a  trouvé,  aux  articulations  tibio-tarsiennes  et  méta- 
tarsiennes, des  tumeurs  osseuses  considérables^  surigoutées  à  l'extrémité  inférieure 
du  tibia,  au  calcanéum  et  aux  parties  fibreuses  qui  entourent  ces  articulations.  — 
Dans  un  autre  cas,  chet  un  Pigeon,  le  même  observateur  a  trouvé  un  épaîssissemeut 
notable  de  l'extrémité  humérale  du  cubitus,  dont  le  tissu  était  plus  ronge  que  dans 
l'état  sain,  les  surfaces  articulaires  étant,  en  même  temps,  partiellement  dépouillées 
de  leur  cartilage. 

(3)  Ches  un  Pigeon  observé  par  Rayer,  la  partie  antérieure  de  la  crête  du  sternum 
était  déformée  et  déviée  latéralement. 

(A)  Ches  la  femelle  de  Pigeon  observée  par  Trémeau  de  Rocbebrune,  de  semblables 
accès  se  produisaient,  assez  fréquemment,  durant  les  deux  dernières  années  de 
la  vie. 

(5)  C'est  dans  ces  conditions  que  sont  morts  deux  Faisans,  maies,  dont  Trémeau 
de  Rocbebrune  a  ûût  connaître  sommairement  Tbistoire.  L'un  et  l'autre  vivaient  eo 
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X.  Les  affections  des  vaisseaux  sanguins  nous  sont  encore 
très-peu  connues;  mais,  pourtant,  on  sait  déjà  que,  chez  les  Per- 
roquets qui  ont  atteint  un  âge  très-avancé  (1),  la  niort  survient 
parfois  subitement,  sans  que  Tautopsie  révèle  autre  chose  que 
IdisteDce  d'une  altération  crétacée  des  parois  de  l'aorte;  et,  chez 
des  oiseaux  moins  âgés  ou  appartenant  à  un  ordre  différent,  le 
même  accident  et  la  même  lésion  se  produisent  également,  en 
colocidence  avec  le  rétrécissement  (2)  ou  avec  un  degré  plus  ou 
moins  marqué  de  diminution  dans  Télasticité  des  parois.  D/ins  les 
cas  où  cette  dernière  altération  s*est  davantage  accusée,  il  peut 
même  arriver  que,  en  dehors  de  toute  autre  lésion  morbide  appré- 
ciable, la  dilatation  progressive  de  toutes  les  tuniques,  en  un 
point  circonscrit,  aboutisse  à  la  formation  d'une  sorte  de  poche 
aoévrysmale  (S).  Enfin,  il  arrive  quelquefois  aussi  que  les  gros 
raêseaux  et  leurs  ramifications,  soit  qu'ils  aient  été  envahis  par 
des  pétrifications,  soit  qu'ils  aient  vraisemblablement  perdu  une 
grande  partie  de  leur  élasticité,  se  laissent  obstruer  par  des  con- 
crétions fibrineuses,  dans  une  plus  ou  moins  grande  étendue  (4). 

OfMé,  Le  premier  {Phatianus  torquatut,  Temm.)  expira  entre  les  maini  de  son 
prdieD,  quiTavait  fatigué  pour  le  prendre;  le  second  (Phaskmui  pictus,  LimW) 
expira  de  même  entre  les  mains  d'une  personne  qui  lui  examinait  la  langue  ;  et,  à 
Paatopiie  de  chacun  des  deux,  on  trouva  le  péricarde  rempli  et  distendu  par  un 
li#le  asses  limpide. 

(1)  G.  B.  Ercolani,  loc.  ciU,  vol.  I,  p.  A63. 

(2)  On  peut  constater  un  exemple  de  ce  genre  d*altéraUon  sur  une  pièce  déposée 
n  Kiuée  d'anatomie  comparée  de  Bologne  {X*  sezimêf  uP  16A4)  et  recueillie  par 
Aotonio  Alessandrini  sur  un  Paon  {Pavo  crislatut,  Linn.),  asses  âgé,  du  sexe  mâle, 
(fâ  ènii  vécu  an  domesticité,  et  qui^  d'ailleurs  gros  et  gras,  était  mort  subitement. 
I''aorte,  dans  la  portion  qui  donne  naissance  aux  deux  troncs  d'où  proviennent  les 
cvotides  primitives  et  les  sous-claviéres^  est  pétrifiée  dans  toute  son  épaisseur  et 
Botablemttit  rétréeie. 

(3)  Récemment,  dans  l'une  des  séances  de  la  Société  pathologique  de  Londres, 
£dw.  Crisp  a  présenté  une  pièce  provenant  d'un  jeune  Coq  chez  lequel,  sans  que  rien 
eàt  porté  à  en  soupçonner  Texistence,  Texamen  des  viscères  fit  découvrir  la  présence 
d'une  tumeur  laisant  saillie  à  la  surface  du  gésier.  Or,  cette  tumeur  n'était  autre 
qtt'uoe  tumeur  anévrysmale,  dont  les  parois  étaient  constituées  par  du  tissu  élastique, 
et  dont  le  développement  parait  avoir  été  déterminé  par  l'action  d'une  épingle  que 
i'oiieau  avait  avalée  et  que  les  contractions  du  gésier  avaient  fait  pénétrer  jusque 
to  l'artère  gastrique.  (The  Lancett  vol.  II,  p.  776.  London,  1873.) 

(4)  Voyez  la  note  6  de  l'avant- dernière  page. 

JOOUI.  PE  L'AHAT.  et  DX  la  PHYSIOU  —  T.  X  (1874).  12 
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XI.  Le  système  lymphatique  se  montre  quelquefois  le  siège 
d'altérations  diverses,  qui  sont  surtout  appréciables  dans  la  por- 
tion ganglionnaire,  et  qui  paraissent  avoir  pour  résultat  principal 
de  modifier  considérablement  la  consistance  et  le  volume  des 
ganglions  envahis.  Les  Passereaux,  les  Grimpeurs»  les  Struthio- 
nides,  les  Gallinacés  et  surtout  les  Palmipèdes  offrent,  de  temps 
en  temps,  quel  que  soit  leur  âge,  des  exemples  de  ces  sortes 
d'altérations,  auxquelles  paraissent  être  plus  particulièrement 
prédisposés  les  ganglions  de  la  région  cervicale  et  ceux  aussi  qui 
se  trouvent  à  la  partie  supérieure  du  thorax.  Il  n'est,  du  reste, 
aucun  des  autres  ganglions  lymphatiques  jusqu'ici  connus  chez  les 
oiseaux,  qui  n'ait  été  déjà  trouvé  atteint,  en  quelque  occasion; 
et,  quand  on  songe  à  la  difficulté  qu'on  éprouve,  dans  Tétat  nor- 
mal, à  reconnaître  ces  organes,  on  peut  se  demander  si  certaines 
tumeurs,  ayant  un  aspect  parfaitement  identique  avec  celui  des  gan- 
glions dégénérés,  ne  seraient  pas  simplement  des  ganglions  lym- 
phatiques, dont  l'existence,  jusque-là  facilement  méconnaissable, 
se  serait  trouvée  fortuitement  mise  en  évidence  par  une  consistance 
et  un  volume  inusités.  Tel  est  peut-être,  entre  autres,  le  cas  de 
certaines  tumeurs  du  mésentère  (1),  à  moins,  toutefois,  qu'elles 

(i)  F.  Roloff  a  publié,  il  y  i  qUAlqQM  tnnéet  (a),  las  rtoaltats  de  l'exameii  aMto* 
mlqiie  d*uoe  Poule  qui,  depaii  loaftenps,  seulfriii  de  la  eonstipatlon^  et  qui  avail 
fini  par  mourir  épuisée.  Il  eaûstatt  chez  elle  un  trôs-grand  nombre  de  tumeun, 
situées  dans  le  mésentère  et  à  la  surface  eitérieure  de  l'estomac  et  de  rinteelin.  Ces 
tumeurs,  dont  les  unes  étaient  isolées,  tandis  que  les  autres,  groupées  au  nombre  de 
deux  ou  trois,  se  confondaient  entre  elles  par  leur  bese,  étaient  grosses^  les  pins 
peUtes  comme  un  grain  de  millet,  et  les  plus  volumînenses  comme  un  noyao  de 
ceriset  Elles  paraissaient  toutes  avoir  pris  naissance  dans  le  tissu  cellulaire  sous- 
séreux,  par  l'intermédiaire  duquel  elles  étaient  plus  ou  moins  étroitement  unies  à  la 
cooobe  musculaire  des  organes  voisins.  En  examinant  les  plus  grosses  d'entre  elles, 
on  trouva,  dans  les  nodosités  et  les  petits  nodules  dont  elles  se  composaient,  une 
trame  fibreuse,  asses  fortement  développée,  qui  ressemblait  au  stroma  des  gmnglions 
lympbaUques,  et  dans  laquelle  les  trabécules  les  plUs  épaisses  étaient  constituées  par 
dea  eeUules  fbsiformes  et  une  faible  proportion  de  substance  intercetlulaire  ;  tandis 
que  les  trabécules  les  plus  fines  étalent  formées  d'un  tissu  cellulaire,  finement  Ûbr&- 
laire*  et  de  quelques  rares  cellules  arrondies  ou  fiisiformes.  Quant  aux  espaces 
ialertrabéettlaires,  ils  étaient  remplis  de  petites  cellules  arrondies,  tout  à  foit  sem* 

(a)  F.  Roloff,  MuUiplê  lympkosarcomê  Mm  Huk»  [Ma§a$in  fier 
TMtrMlhmdê,  Bd.  xxxiy.  S.  190.  Berlin,  1868. 
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n'aient  eu  leur  point  de  départ  dans  quelqu'un  des  plexus  lym* 
phatiques,  qui,  dans  plusieurs  régions,  paraissent^  Gomîne  on  saiti 
lenirla  place  de  véritables  ganglions. 

Dans  la  région  Cervicale,  à  la  partie  supérieure  du  thorax,  et 
sur  les  o6tés  de  la  poitrine^  c'est-4-dir6  en  des  points  où  le  siège 
analomique  réel  de  l'altération  n^est  pas  douteux,  les  totneurs 
ganglionnaires  se  montrent  plus  ou  moins  volumineuses  selon  le 
degré  de  leur  ancienneté;  et,,  tantôt  à  peine  grosses  comme  un 
grain  d'orge,  elles  atteignent,  dans  d'autres  cas,  les  dimensions 
d  une  aveline,  d'une  noix  ou  môme  de  quelque  objet  plus  gros 
encore  (1).  Disséminées  parfois,  en  même  temps,  dans  les  dtffé* 
rentes  régions  qui  sont  pourvues  de  ganglions  lymphatiques, 
elles  le  montrent  pourtant  plus  fréquemment  dans  quelques-unes 
d'entre  elles,  et  quelquefois  même  elles  sont  exclusivement 
limitées,  en  plus  ou  moins  grand  nombre,  à  quelqu'une  seulement 
de  ces  dernières  (2)« 

En  raison  de  leur  siège  profond,  elles  sont  séparées  de  la  Mr^ 
face  extérieure  du  corps  par  une  couche  plus  ou  moins  épaisse  de 
lissas  différents  ;  mais,  pour  peu  qu'elles  aient  atteint  déjà  un 

Hables  aux  corpuscales  lymphatiques^  et  déjà  en  traid  de  subir,  sur  quelques  polols, 
la  métamorphose  caséeuse. 

(1)  Au  Musée  du  Collé{;;e  Royal  des  chirurg;iens  d'Angleterre  {Pathotogical  isrtef, 
0*  307),  on  yoit^  sur  une  pièce,  fort  belle,  provenant  de  la  collection  de  J.  Hunter, 
une  tumeur  ganglionnaire,  très- volumineuse,  qui  s'est  développée  pris  dé  l'angle 
droit  de  la  mâchoire  inférieure  d'une  Ole.  —  Chex  une  Autruche  {Slruihio  camclus, 
Uan.),  dont  Weifiland  a  publié  l'histoire  [o) ,  une  tumeur,  du  même  geflre,  mais 
située  beaucoup  plus  bas,  à  la  partie  inférieure  de  la  région  cervicale  et  au  sommet 
ds  thorax,  mesurait  0^,10  de  large  sur  0^^12  de  long. 

(2)  Tandis  que,  ehes  un  Perroquet  {Psittacui  amaxonkuSt  Lath.)  observé  par 
A.  Forster  {b)^il  n'en  etistait  absolument  qu'une  seule,  située  dans  la  région  cer- 
vicale, C  Schmldt  rapporte  que,  ches  une  Poule,  il  en  a  rencontré  jusqu'i  neuf, 
<ioat  le  volume  variait  depuis  celui  d'une  avelifle  jusqu'à  celui  d'un  œuf  de  Colombe, 
(t  qui  toutes  étaient  attenantes  au  jabot  et  à  la  trachée  (c). 

(a)  D.  F.  Woinland,  SeMon  eines  Slraussen  (Ùer  ioologitchê  Garient  6d.  if, 
S.  176-178.  rraiikfurt-amMcin,  i86d). 
{b]  A.  Poivtef^  Veber  eine  GeschwuUt  am  ffalse  Hnes  Pagag^t  (Der  goolûgisehe 

Cortm.  Bd.  in,  S.  56.  Frankfurt-am-Mein,  1862)» 
(«)  Cb  flclMBidi,  Sttfcoma  mMoMire  é»  tma  OaUi0ia  deUn  fmi»a  éêHû  CMioéso 
A  Mtâipo  VêêmrimâriOt  ssrit  sMonda»  vsK  IV,  p.  286*  torin»,  iSSS). 
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certain  degré  de  développement  et  que  la  région  qu'elles  occupent 
soit  facile  i  explorer,  on  peut  les  reconnaître^  parfois  très-faci- 
lement, du  vivant  même  de  l'animal  (1),  Elles  se  montrent  alors 
généralement  assez  dures:  elles  donnent  au  doigt  la  même  sen- 
sation qu'un  tissa  élastique;  et,  vraisemblablement  indolentes 
dans  tous  les  cas  (2),  elles  ne  laissent  percevoir  de  fluctuation  que 
dans  les  occasions,  relativement  très-rares,  où  elles  sont  venues  à 
subir  la  transformation  kystique  (8).  A  l'examen  anatomique,  elles 
sont,  du  reste,  faciles  à  dégager  de  l'enveloppe  assez  mince  que 
leur  fournit  le  tissu  cellulaire  ambiant,  ainsi  que  des  adhérences» 
ordinairement  assez  lâches,  qu^elles  ont  pu  contracter  avec  quel- 
quesHins  des  organes  voisins,  qu'elles  compriment;  et  ce  n'est  que 
par  exception  qu'on  les  voit  devenir  assez  envahissantes  pour  in- 
téresser, plus  ou  moins  profondément»  la  paroi  même  de  l^un 
d'eux  (A). 

Quant  anx  diverses  altérations  dont  le  ganglion  dégénéré  est  le 
siège»  l'analyse  des  observations  recueillies  jusqu'à  ce  jour  nous 
apprend  que  tantôt  la  surface  de  section  de  la  tumeur  se  présente 
avec  l'apparence  lardacée  (5),  et  tantôt,  au  contraire,  la  masse  en* 

(1)  Ghes  l'Àntruche  observée  par  Weinland,  un  mois  et  demi  environ  avant  la  mort 
de  ranimai,  on  avait  constaté,  à  la  partie  inférieure  du  cou,  l'existence  d'une 
tumeur  dont  on  avait  pu  suivre  le  développement  progressif! 

(2)  La  réunion  de  ces  diflTérents  caractères^  que  nous  avons  nous-mème  notée 
dans  cinq  occasions,  est  également  indiquée  par  C.  Schmidt  comme  lui  ayant  servi 
à  porter  un  pronostic  défavorable,  dans  le  cas  que  nous  avons  déjà  cité, 

(3)  On  peut  considérer  comme  des  exemples  de  cette  transformation  les  deux 
pièces  que  l'on  voit  au  Musée  du  Collège  Royal  des  chirurgiens  d'Angleterre,  et  qui, 
toutes  deux,  proviennent  de  la  collection  de  J.  Hunier»  L'une  d'elles  {PathologiccU 
séries f  n®  180)  nous  montre,  sur  la  poitrine  d^un  jeune  oiseau  (dont  Tespèce  n'est 
pas  déterminée),  une  tumeur  consistant  en  deux  gros  kystes,  qui  ont  été  vidés  arti- 
ficiellement; et,  quant  à  l'autre  {Pathological  séries,  n^  301),  qui  appartient  à  une 
Alouette^  elle  consiste  en  deux  petits  kystes,  de  forme  ovale,  dont  chacun  siège  &  la 
partie  supérieure  de  l'une  des  deux  ailes,  et  dont  le  contenu  est  formé  par  une 
substance  molle,  d'apparence  tuberculeuse. 

(4)  D.  F.  Weinland  (loc.  cit,)  rapporte  avoir  constaté,  en  1860,  ehes  un  Casoar 
{Rhea  americana^  Temm.),  à  la  partie  supérieure  delà  région  laryngée,  l'existence 
d'une  tumeur  qui  s'étendait,  sous  forme  d'excroissance  tuberculeuse,  jusque  dans  la 
paroi  de  la  trachée^artère  elle-même. 

(&)  Max.  Schfflidt|  dans  un  de  ses  Bulletins  du  Jardin  soologique  de  Francfort 
(Der  Moologische  Gor/ai,  Bd.  v,  S.  ^2à.  Frankfurt-am^Meîn,  186A),  rapporte  avoir 
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(ière,  plus  ou  moins  nettement  colorée  en  jaune,  se  montre  très- 
friable  (1).  Tantôt  il  semble  qu'on  ail  affaire  a  une  simple  hyper- 
trophie des  éléments  anatomiques  normaux  du  ganglion  ;  tantôt  les 
caractères  do  chondrome  paraissent  y  être  assez  accusés  ;  mais  le 
plus  souvent  on  constate  Texistence  d'une  substance  ferme  et 
pAle,  dont  la  surface  est  quelquefois  parcourue  par  d'assez  gros 
vaisseaux  (2);  ou  bien  encore  la  tumeur  se  laisse  assez  facilement 
décomposer  en  un  plus  ou  moins  grand  nombre  de  nodosités 
arrondies,  qui  sont  formées  extérieurement  par  une  substance 
molle  et  d'un  gris  rougeatre,  et,  i  Tintérieur,  par  une  substance 
jaunâtre,  de  consistance  caséeuse  (S).  Enfin,  il  arrive  quelquefois, 
mais  assez  rarement,  que  le  ganglion  dégénéré  se  trouve  trans» 
formé  en  une  sorte  de  kyste  dont  le  contenu,  —  ressemblant  soit 
à  de  la  matière  tuberculeuse  ramollie  {à) ,  soit  à  du  suc  cancéreux, 
—se  trouve  entouré  d'une  couche  plus  ou  moins  épaisse,  formée 
d'un  tissu  granuleux  et  d'apparence  brune  ou  rougeàtre  (5). 

Il  arrive,  sans  doute,  que  dans  divers  cas,  soit  que  ses  propor- 
tions lui  aient  acquis  une  très«grande  importance,  soit  qu'elle 
n'occape  qu'un  rang  très-secondaire,  l'affecUcm  ganglionnaire  colt^ 
cide  avec  l'existence  de  quelque  autre  altération  des  principaux 


meoolré,  ehei  une  Poule  sultane  (AiKoo  porpkyrio,  Lino.),  à  r«nlr6e  du  UioraX| 
BM  tumeur  grosse  comme  une  noisette  qui  offirait  cet  aspect,  et  qui  adhérait  asses 
iirteiDeot  au  pharynx  et  à  la  trachée. 

(1)  Augnst  Paulicki  (hc,  eit.^  p.  67)  rapporte  SToir  observé  une  fois  cette  trans- 
finatioo^  dans  les  (anglions  du  cou,  ches  une  femelle  de  Faisan  doré  {Phoiiauut 
fittut,  Linn.)  ;  mais  il  déclare  plus  loin  {toc,  ciU ,  p.  83)  n'avoir  pu  déterminer  si 
le  déreloppement  des  tumeurs  était  dû  à  une  hypertrophie  dite  scroftdeuse  ou  i  hi 
prtoce  de  produits  de  néoformation  pareils  aux  masses  tuberculoiides  que  Ton 
Kscootre  souvent  dans  le  foie  des  oiseaux. 

(2)  Tel  est  le  cas,  en  particulier,  pour  la  pièce  déposée  sous  le  n^  307  {PaUio- 
^<9^  séries),  au  Musée  du  Collège  Royal  des  chirurgiens  d'Angleterre. 

(3)  A.  Forster  a  constaté  ce  caractère  sur  hi  fumeur  ganglionnaire  «  scroftileuse» 

Ti'il  avait  rencontrée  chei  le  Psiitacus  amajsonicia.dent  il  a  été  question  précédem- 
■est 

(i)  Roos  avons  déjà  cité,  conune  un  exemple  de  ce  genre,  la  pièce  déposée  sous 
^  S"  301  {Pathological  sertes)  au  Musée  du  Collège  Royal  des  chirurgiens  d'An- 

(5)  n  en  était  ainsi  pour  les  tumears  dont  G.  Schmidt  a  constaté  l'exislence  chei 
^  PSûle  de  Coehinehine. 
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organei  de  réconomîa  ;  maîi^  en  raison  de  rinoonstance  de  cette 
colncidenca»  et  en  raison  de  rintégritéconitalée  de  tous  les  autres 
organes»  et  notamment  du  tissu  adipeux,  dans  des  cas  où  TaUéra» 
tion  ganglionnaire  était  pourtant  considérable  par  le  nombre  et 
par  la  volume  des  parties  atteintes,  on  est  conduit  à  admettre  que 
cette  dernière  peut  être,  ao  moins  quelquefois»  la  seule  manifes- 
tation appréciable  d'un  état  morbide.  Quant  i  VinQuenee  qu'elle 
peut  eiercer  elle-même  sur  le  développement  d'altérations 
éloignées  qui  lui  seraient  secondaires,  le  nombre  el  les  délaits  des 
observations  sont  encore  trop  restreints  pour  en  laisser  apercevoir 
rien  qui  soit  suffisamment  net;  mais  déjà  il  est  parfaitement 
acquis  que,  malgré  la  résistance  qu'ils  opposent  quelquefois  (1), 
certains  organes,  teU  que  Tœsopbage  et  la  trachée,  finissent  par 
subir  les  effets  de  la  compression  exercée  par  les  tumeurs  gan- 
glionnaires avoisinantea,  de  telle  sorte  que,  durant  la  vie  de  l'ani- 
mal, outre  les  signes  physiques  tirés  de  l'examen  direct  de  la 
région*  on  peut,  en  particulier  lorsqu'il  s'agit  des  ganglions  cer- 
vicatiXi  reconnaître  encore  Taccroissement  progressif  de  leur  vo« 
Uime,  en  se  fondant  sur  Tobservation  des  divers  phénomènes  qui 
décèlent  l'existence  d'une  entrave  mécanique  apportée  au  libre  par- 
cours de  Tœsophage  et  de  la  trachée  (2).  La  vie  de  Toiseau  devient 
alors  de  plus  en  plus  languissante,  et,  i  moins  qu'une  heureuse 
intervention  opératoire  ou  une  mort  accidentelle  n'enlève  au 
mal  le  temps  d'étendre  plus  loin  les  effets  de  sa  présence,  rani- 
mai finit  par  succomber  dans  un  état  de  complet  épuisement* 

(1)  Chei  l*Autraehe  obserrée  par  Weinland,  et  chez  ane  Poule  de  Crèvecœiir  que 
j^il  autopilée  en  1869,  la  masse  ganglionnaire  s'adossant  par  sa  partie  postérieure 
à  la  trachée  et  à  l'œsophage,  mais  n'adhérant  à  chacun  de  ces  deux  organes  que 
par  du  tissu  cellulaire,  ni  l'un  ni  l'antre  ne  présentaient  d'altération  pathologique 
attribuable  à  la  compression  que  la  tumeur  avait  pourtant  dû  exercer  sur  tous  deux, 
depuis  plusieurs  semaines,  par  un  prolongement  qu'elle  envoyait,  de  haut  en  bas  et 
de  dehors  en  dedans,  Jusqu'à  la  biftircation  de  la  trachée. 

(2)  Ghes  la  Poule  observée  par  G.  Schmidt,  la  respiration  était  devenue  très-labo- 
rieuse, et  Is  beo  était,  en   conséquence,   très-largement  ouvert  durant  l'inspi- 
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PLANCHES  IV  BT  V. 


IlfDICATlONS  GÉNÉRALES. 

Le  sein  de  la  femme  est  le  siège  de  nombreuses  tumeurs  qui, 
i  première  vue,  diffèrent  toutes  les  unes  des  autres  «  Ces  diffé- 
rencesqu'elles  offrent,  non-seulement  dans  leur  forme  extérieure, 
mais  encore  dans  les  éléments  qui  les  composent,  sont  si  frap* 
pantes,  qu'on  serait  tenté  de  croire  que  leur  structure  n'est  assu- 
jellie  à  aucune  règle,  leur  développement  à  aucune  méthode. 
Hais  si  Ton  pénètre  avec  ordre  dans  leur  élude  anatomique,  si  Ton 
suit  les  phases  de  leur  évolution,  on. arrive  à  comprendre  que  cha* 
cane  de  ces  formes  multiples  ne  correspond  pas  à  une  loi  de  dé- 
veloppement différente;  que  ce  qui  change  en  elles  en  même 
temps  que  les  caractères  extérieurs  du  tissu  ou  de  l'élément,  c'est' 
(l'abord  l'époque,  la  phase  évolutive  dans  laquelle  on  les  étudie, 
ensuite  la  partie  de  Torgane  qui  en  est  le  point  de  départ. 

Étant  admises  ces  différences  d'âge  et  d'origine,  on  pourrait 
presque  arriver  à  expliquer,  à  prévoir  même  à  l'avance  ces  formes 
et  ces  aspects  si  variés. 

Les  éléments  anatomiques  qui  prennent  naissance  pour  consti- 
iner  un  tissu  morbide  ne  peuvent  pas  se  représenter  après  un 
certain  temps  tels  qu'ils  sont  au  premier  jour.  Ils  changent,  se 
transforment  fatalement  à  chaque  moment  de  leur  existence,  La 
tumeur  aussi  doit  donc  subir  des  modifications  en  rapport  avec 
celles  de  ses  éléments  ;  mais  pour  cela  elle  ne  change  pas  de 
nature.  Pour  la  mamelle,  nous  ferons  voir  en  effet  que  des  produc- 
tions morbides  ayant  les  mêmes  points  de  départ  se  présentent 
avec  des  formes  toutes  différentes  suivant  les  époques. 
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Nous  chercherons,  pour  certaines  d'entre  elles,  i  déterminer  les 
lois  de  ces  transformations  successives,  qui  font,  en  apparence, 
de  quelques  types  un  si  grand  nombre  d'espèces. 

Les  tumeurs  du  sein  ne  peuvent  avoir  que  trois  origines  diffé- 
rentes : 

1*  Le  cul-de-sac  glandulaire  considéré  dans  son  ensemble  ; 

2^  Le  tissu  lamineux  de  cloisonnement; 

8*  L'épithélium  des  culs-de-sac. 

Nous  commenceix>ns  donc  par  les  diviser  d*après  ces  trois  cri* 
gines  : 

L'adénome  correspond  à  la  première  division  ; 

La  tumeur  fibro-plastique,  appelée  aussi,  d'après  des  apparences 
extérieures  secondaires,  sarcome  ou  myxome,  à  la  seconde  ; 

Le  cancer  ou  carcinome  à  la  troisième. 

Des  caractères  histologiques  précis  caractérisent  ces  trob 
genres,  quelles  que  soient  les  transformations  qu'ils  ont  subies 
avec  le  temps,  les  périodes  auxquelles  on  les  examina*  Laissant 
pour  le  moment  le  troisième,  nous  montrerons  que  l'adénome, 
avec  toutes  ses  métamorphoses  successives,  renferme  une  foule  de 
tumeurs  différentes  d'aspect  et  cependant  appartenant  au  même 
genre,  que  la  tumeur  fibro-plastique  isolée  est  rare  au  contraire 
et  que  la  combinaison  de  ces  deux  genres  forme  presque  toutes 
les  tumeurs  du  sein.  Notre  but  actuellement  sera  surtout  de  cher- 
cher les  liens  étroits  qui  les  rattachent,  la  façon  dont  elles  se  mo- 
difient et  se  combinent. 

Mais  la  recherche  des  caractères  histologiques  est  loin  d'être 
suffisante  dans  l'étude  de  ces  productions  morbides.  Il  faut  encore 
établir  comparativement  à  chacun  d'eux  les  caractères  de  forme 
extérieure,  ceux  tirés  de  la  marche  et  des  symptômes.  Telle  esl 
l'étude  que  nous  nous  sommes  proposé  de  poursuivre. 

On  verra  qu'au  genre  adénome  correspondent  non-seulement 
les  hypertrophies  glandulaires,  mais  encore  les  tumeurs  kystiques , 
qui  en  représentent  une  période  plus  avancée. 

L'hypergenèse  des  éléments  du  tissu  lamineux  de  cloisonne- 
ment accompagnant  celle  des  éléments  glandulaires  produit  des 


DBS   TUMBUR8  CYSTIQUES   DU  SBIN.  185 

tumears  mixtes  qui  sont  de  toutes  les  plus  nombreuses,  et  à  pre« 
ffiière  vue  tellement  complexes,  qu'elles  semblent  impossibles  à 
définir.  Nous  montrerons  cependant  qu'en  les  comparant  à  d'autres 
plus  simples,  en  étudiant  leur  évolution  d'une  façon  générale,  il 
est  hcile  d'arriver  i  la  détermination  exacte  de  leurs  caractères 
aoatomiques. 

L'adénome  représente  le  type  le  moins  complexe  de  tous*  Les 
tomears  mixtes,  les  tumeurs  fibro-plastiques  commencent  sou* 
?eat  par  revêtir  cette  première  forme*  Cest  donc  par  lui  que  nous 
allons  commencer  cette  étude. 

ADÉNOME* 

En  dehors  de  la  grossesse  et  de  la  lactation,  il  n'existe  dans  la 
inamelle  pour  ainsi  dire  plus  de  culs-de-sac  glandulaires.  La 
glande  est  réduite  aux  canaux  galactophores»  revenus  sur  eux- 
mêmes,  terminés  par  une  extrémité  un  peu  renQée  représentant 
le  cul-de-sac,  comme  une  glande  en  grappe  à  l'état  fœtal.  L'épi- 
(bélium  qui  les  tapisse  est  incomplètement  formé,  souvent  à  l'état 
de  simples  noyaux.  Lorsqu'il  esta  l'état  de  cellules,  celles-ci  ont 
m  forme  polyédrique  pavimenteuse  en  quelques  points.  Au  voi< 
sioagedu  mamelon,  certains  de  ces  éléments  sont  assez  allongés 
pour  simuler  des  cellules  prismatiques.  Kôlliker  les  décrit  comme 
tels  sans  spécifier  l'époque  où  il  examine  la  glande.  Or,  dans  tous 
les  cas  ils  forment  des  couches  stratifiées,  ce  qui  n'est  pas  en  gé- 
i^ral  la  disposition  de  l'épithélium  prismatique. 

Delà  graisse  et  du  tissu  fibreux  remplacent  les  lobules  pendant 
la  période  de  repos.  Quelque  temps  avant  la  lactation  c'est  donc 
Qoe  glande  toute  nouvelle  qui  se  reforme.  Or  ce  qui  se  passe  dans 
la  grossesse,  cette  genèse  de  culs-de-sac  se  reproduit  dans  cer- 
tains cas  pathologiques.  Seulement,  à  l'état  physiologique  les  deux 
glandes  sont  prises  en  entier  ;  les  canaux  galactophores  subissent 
^  développement  parallèle  à  celui  des  éléments  glandulaires. 
Ibs  les  tumeurs  il  n'en  est  pas  de  même  :  c'est  un  point  limité 
^1  organe  qui  est  le  siège  de  ce  phénomène,  et  les  canaux  ne 
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changent  pas  de  volume,  reviennent  sur  eux-mêmes  au  contraire, 
excepté  dans  quelques  cas  très-rares  où  ils  restent  perméables,  et 
alors  une  véritable  sécrétion  s'établit.  Cette  atrophie  suiBt  à  e\^ 
pliquer  toutes  les  transformations  par  lesquelles  passera  forcément 
le  nouveau  tissu  glandulaire. 

Parmi  les  tumeurs  du  sein,  certaines  ont  été  décrites  sous  le 
nom  d'adénomes,  d'hypertrophies  glandulaires,  parce  qu'elles  sont 
constituées  uniquement  par  des  culs-de-sac  glandulaires.  Ainsi  la 
tumeur  glandulaire  hypertrophique  représente  exactement,  moins 
les  canaux,  une  glande  préparée  pour  la  lactation.  La  seule  diflé- 
rence  est  dans  le  volume  des  culs-de-sac,  dont  un  certain  nombre 
sont  toujours  plus  volumineux  qu'a  l'état  normal  (1). 

Or,  on  n'avait  pas  encore  démontré  que  ces  tumeui*s  passaient 
plus  tarda  l'état  cystique,  que  cette  transformation  représentait 
simplement  une  phase  plus  avancée  de  leur  évolution,  que  telle 
était  l'origine  de  ces  kystes,  dont  la  formation  avait  pour  cause 
principale  Tabsence  de  canaux  excréteurs.  Nous  allons  exposer 
les  faits  qui  viennent  à  l'appui  de  cette  théorie. 

A  côté  de  ces  tumeurs  hypertrophiques  dont  nous  venons  de 
parler,  on  en  rencontre  qui  renferment  des  kystes  en  même  temps 
que  des  éléments  glandulaires.  Ces  kystes  se  présentent  avec  les 
dimensions  les  plus  variables  :  tantôt  assez  volumineux  pour  ren- 
fermer un  litre  de  liquide,  ils  sont  ailleurs  assez  petits  pour 
qu'on  puisse  y  engager  à  peine  la  tète  d'une  épingle,  et  au-dessous 
de  ces  derniers  on  peut,  avec  le  microscope,  suivre  par  degrés 
insensibles  toute  la  série  intermédiaire  jusqu'au  cuUde-sac  qui 
représente  l'élément  primordial  de  la  tumeur. 

Cette  série  complète  se  retrouve  sur  toutes  les  tumeurs  cysti- 
ques  et  établit  donc  déjà  par  la  forme  seule  la  nature  de  ces 
kystes. 


(i)  Cette  hypertrophie  des  culs-de-sac  avait  été  signalée,  il  y  a  longtemps,  par  plu- 
sieurs auteurs,  particulièrement  par  Lehert  et  par  Rohin,  à  propos  d'une  tumeur  de 
cette  nature  observée  par  Velpeao.  Ce  dernier  s'exprime  ainsi  d'après  leurs  indica- 
tions :  «  Les  éléments  caractéristiques  sont  des  culs-de-sae  dont  le  volume  est  deux 
à  trois  fois  plus  grand  qu^à  l'étal  normal.  » 
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Hais  si  nous  éludions  leur  structure,  nous  y  retrouvons  encore 
lies  rapports  aussi  évidents  entre  les  parties  qui  les  composent. 

Jusqu'à  une  époque  très-avancée,  alors  que  le  cul-de-sac  est 
devenu  uo  kyste  assez  grand  pour  être  visible  à  Tœil  nu,  on  y  re* 
trouve  la  paroi  propre  de  l'élément  glandulaire;  elle  est  dessinée 
avee  d'autant  plus  de  netteté  que  son  épaisseur  a  augmenté  pro- 
portionnellement à  l'accroissement  du  kyste. 

Le  liquide  contenu  dans  ces  cavités  présente  toujours,  soit  è 
l'œil  nu,  soit  au  microscope,  les  caractères  du  lait.  Souvent  il  est 
blanc,  épais;  d'autres  fois,  et  surtout  dans  les  grands  kystes,- il  est 
séreux  comme  le  colosirum  et  contient  les  granules  graisseux  et 
les  éléments  caractéristiques  de  ce  liquide*  A  mesure  que  le  cuU 
de-sac  glandulaire  se  forme  et  se  développe,  on  le  voit  apparaître 
dans  la  partie  centrale  tel  qu'il  est  pendant  la  lactation  dans  une 
mamelle  normale. 

L'épithélium  qui  tapisse  la  paroi  des  kystes  est  le  même  encore 
que  celui  qu'on  aperçoit  dans  ^élément  glandulaire.  Seulement  il 
a  subi  à  la  longue,  par  suite  de  son  contact  permanent  avec  le 
liquide  sécrété,  des  modifications  qui  en  ont  altéré  la  forme.  Ces 
modifications  se  rencontrent  à  l'état  physiologique  sur  des  cel* 
Iules  qui  se  trouvent  dans  les  mêmes  conditions.  Telles  sont, 
par  exemple,  les  épithéliums  des  villosîtés  intestinales  de  l'em- 
bryon. 

D'abord  à  l'état  de  noyaux  perdus  dans  une  masse  de  matière 
amorphe  qui  n'est  pas  encore  segmentée,  ils  prennent  ensuite  la 
forme  cellulaire,  sous  laquelle  on  lès  observe  le  plus  souvent. 
Lorsqu'au  centre  du  cul*de-sac  le  liquide  commence  à  se  former, 
ces  cellules  s'en  imbibent  peu  à  peu,  se  gonflent  au  point  d'oècu« 
per  un  volume  double,  triple  ou  même  plus,  de  leur  volume 
primitif;  disposées  en  couches,  la  pression  qu'elles  exercent  réci- 
proquement les  unes  sur  les  autres  leur  fait  prendre  des  formes 
variables  et  irrégulières  ;  mais  abandonnées  à  elles-mêmes  elles 
deviennent  sphériques  la  plupart  du  temps. 

Enfin,  celles  de  la  partie  centrale  ont  perdu  leur  noyau.  Leur 
contenu  est  devenu  tout  à  fait  transparent,  et  elles  ne  sont  plus 
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dessinées  que  par  un  réseau  délié,  à  angles  nets»  offrant  ainsi  tout 
à  fait  r aspect  de  cellules  végétales. 

Tel  est  le  dernier  état  sous  lequel  on  les  aperçoit  ;  mais  dans 
celui  qui  le  précède,  alors  qu'elles  sont  très-grosses  et  pleines  de 
granulations,  déformées  par  la  compression  i  laquelle  elles  sont 
soumises,  bien  que  du  côté  de  leurs  noyaux  il  n'y  ait  rien  d'anor- 
mal, elles  ont  pu  ,6tre  confondues  avec  celles  qu'on  a  appelées 
cancéreuses* 

D'autres  de  ces  cellules  sont  devenues  des  globules  de  colos- 
trum. 

Ces  transformations  qu'elles  subissent  se  retrouvent  lorsqu'on 
examine  les  différents  kystes  représentant  toutes  les  phases  de 
leur  développement,  ou  bien  lorsque  sur  la  paroi  d'une  de  ces 
cavités  suffisamment  dilatée  on  étudie  les  diverses  couches  épi- 
théliales  qui  la  tapissent. 

Ainsi  nous  retrouvons  dans  le  kyste  complètement  formé  tous 
les  caractères  anatomiques  de  l'élément  primitif  qui  lui  a  donné 
naissance.  La  forme,  la  structure,  les  cellules  qui  le  remplissent, 
tout  y  est,  même  le  liquide  sécrété,  qui  s'y  retrouve  d'une  façon 
constante. 

Tout  nous  démontre  par  conséquent  que  le  kyste  n'est  qu'un 
cul-de-sac  glandulaire  transformé. 

Mais  il  est  facile  maintenant  de  comprendre  comment  cette 
transformation  s'opère  et  pourquoi  elle  doit  s'opérer  toujours* 
pourquoi  la  tumeur  glandulaire  doit  passer  i  l'état  cystique. 
En  même  temps  que  ce  nouveau  tissu  se  formait,  les  canaux  ga- 
lactophores  n'ont  pas  subi  un  développement  parallèle.  Il  a 
manqué  à  Taccomplissement  de  la  fonction  une  voie  pour  em«- 
mener  le  liquide.  Faute  de  ces  canaux  il  s'est  accumulé  dans  les 
culs-de-sac,  a  réagi  sur  leur  enveloppe,  et  par  une  pression  con- 
tinuelle a  fini  par  les  distendre  en  même  temps  que  leurs  parois 
s'bypertrophient. 

Cette  tension  intérieure  détermine,  pour  certaines  de  ces  tu- 
meurs,  des  douleurs  vives.  D'autre  part,  les  apparences  du  liquide 
retenu  dans  ces  kystes  et  évacué  par  le  bistouri  ou  autrement 
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cipliqaeDt  et  excasent  les  erreurs  des  chirurgiens  qui  l'ont  pris 
pour  du  suc  cancéreux  quand  il  était  peu  abondant,  ou  du  pus 
s'il  était  en  plus  grande  quantité. 

Telle  est  la  partie  anatomique  de  Thistoire  de  Tadénome  simple 
suivi  dans  toutes  ses  phases.  Jusqu*ici  il  n'est  intervenu  encore 
aucon  élément  étranger. 

Ce  premier  fait,  la  naissance  de  Téiément  glandulaire,  étant 
admis  sans  que  nous  en  sachions  la  cause,  tous  les  autres  en  Aé^ 
rivent  naturellement.- 

La  présence  des  kystes  ne  change  pas  la  nature  de  ces  tumeurs 
essentiellement  glandulaires,  car  ces  kystes  ne  représentent  que 
des  culs-de-^sac  à  une  période  plus  avancée  de  leur  évolution. 

Cette  première  forme  quMIs  revêtent  i  leur  naissance  entraîne 
forcément  la  dernière.  L^élément  glandulaire  étant  formé,  la  sé- 
crétion lactée  devait  se  faire,  le  liquide  produit  distendre  son 
enveloppe,  et  ainsi  se  constituer  la  tumeur  cystique.  Les  modifi- 
eations  desépithéliums,  qui  leur  donnent  des  aspects  si  étranges, 
oe  sont  qu^une  conséquence  de  leur  premier  état.  Dans  ces 
lumen»  il  n'y  a  qu'un  fait  caractéristique  tenant  tous  les  autres 
sous  sa  dépendance,  c'est  la  genèse  du  cuUde*sac  glandulaire 
normal.  C'est  donc  lui  qui  caractérise  essentiellement  ce  genre 
de  productions  morbides.  Les  tumeurs  cystiques  peuvent  donc 
être  rangées  à  juste  titre  dans  les  hypertrophies  glandulaires,  ou 
adénomes. 

Comme  exemple  de  ce  genre  nous  allons  donner  l'analyse,  avec 
b  dessins,  d'une  tumeur  enlevée  par  M.  Guérm  le  1*'  no* 
irembre  1873. 

Observation  1.  —  M.  Guérin  avait  porté  avant  Topération 
le  diagnostic  de  tumeur  bénigne.  La  marche  et  les  caractères 
cliniques  de  cette  aETection  ne  lui  laissaient  aucun  doute.  Les 
^juleurs  dont  se  plaignait  la  malade,  ses  inquiétudes  continuelles^ 
iraient  nécessité  Tintervention  chirurgicale. 

Voici  ce  que  nous  montra  Texamen  anatomique  : 

Sur  la  coupe,  une  masse  aréolaire  formée  de  kystes  agglomérés 
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de  iooleâ  dimensions.  Les  plus  volumineux  étaient  gros  comme 
une  noisette;  les  plus  petits  à  peine  perceptibles.  Le  microscope 
permettait  d'en  poursuivre  la  recherche  plus  loin  et  d'atteindre 
par  tous  les  intermédiaires  leur  premier  degré  de  développement, 
c'est-à-dire  le  cul-de*sac  glandulaire  représentant  l'élément  de  la 
tumeur.  Parmi  ces  culs-de-sac  les  uns  avaient  les  dimensions  de 
ceux  qu^on  leur  voit  dans  la  glande  pendant  la  grossesse,  les 
autres  étaient  encore  plus  petits*  Leurs  parois  avaient  une  épais- 
seur proportionnelle  à  leur  volume.  Ils  étaient  disséminés  le  long 
des  tractus  fibreux  qui  séparent  les  lobules  adipeux,  s*éten^ant 
assez  loin  dans  les  régions  périphériques.  C'était  dans  ces  der- 
nières, enlevées  par  excès  de  précaution,  quoiqu'on  les  supposât 
saines,  qu'on  trouvait  les  plus  petits  éléments  glandulaires;  au 
centre,  au  contraire,  étaient  les  véritables  kystes. 

Le  contenu  de  ces  culs-de-sac  était  remarquable.  En  pressant 
la  tumeur  on.  faisait  sortir  des  grandes  loges  centrales  un  liquide 
l]|lanc  qui  n'était  autre  que  du  lait*  On  y  trouvait  en  effet  des 
gouttes  de  graisse  libres  en  grande  quantité,  des  globules  de 
colostruro,  des  cellules  épilhéiiales  et  des  cristaux  de  cholestérine. 

Les  cellules  des  petits  culs«de-sac  étaient  telles  qu'elles  sont' 
pendant  la  grossesse.  Mais  là  où  le  liquide  avait  commencé  à  se 
former  elles  avaient  subi  exactement  la  série  des  transformations 
que  nous  avons  décrites  (voy.  pi.  IV,  n*"  1). 

Le  tissu  intermédiaire  aux  culs-de-sae  et  aux  kystes  était  le 
tissu  lamineux  normal  de  la  mamelle.  Les  canaux  galaclopbores 
se  présentaient  au  mamelon  avec  leur  aspect  habituel  en  dehors 
de  la  lactation* 

CYSTOSARCOME. 

Nous  venons  d'étudier  la  formation  des  tumeurs  cystiques;  nous 
allons  voir  comment  elles  peuvent  se  transformer,  prendre  les 
formes  décrites  sous  le  nom  de  cystosarcome. 

Jusqu'ici  l'élément  glandulaire  figurait  seul,  I^élément  du  tissu 
lamineux  qui  enveloppe  les  parties  constituantes  de  la  glande  va 
intei^enir  dès  à  présent^  soit  qu'il  apparaisse  une  fois  la  tumenr 
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cjrstique  constituée,  ou  bien  dès  son  début.  Dans  le  premier  cas 
nous  aurons  une  tumeur  que  nous  appellerons  cystique  mo* 
difiée;  dans  le-  second  une  tumeur  que  nous  appellerons  tumeur 

mixte. 

Tumettr  cystique  modifiée.  *—  Une  tumeur  glandulaire  s*étant 
formée  et  ayant  passé  à  l'état  cystique,  dès  que  les  kystes  qui  la 
composent,  après  avoir  traversé  la  série  des  transformations 
que  nous  avons  décrites,  ont  atteint  un  certain  volume,  on  voit 
leur  paroi  s*infléchir  devant  le  tissu  intermédiaire  qui  commence 
i  se  développer.  L*cnveloppe  cède  à  la  (ois  sous  la  pression  du  li- 
quide contenu  et  des  saillies  qui  se  forment  à  sa  surface.  Ces  sail- 
lies grossissent  de  plus  en  plus,  et  au  fur  et  à  mesure  l'enveloppe 
se  distend.  Il  vient  alors  un  moment  où  les  kystes  sont  entière 
ment  comblés,  bien  qu'ayant  augmenté  de  volume,  et  i  leur  place 
OQ  De  trouve  plus  que  des  loges  contenant  des  amas  de  végéta- 
lions,  contournées  et  repliées  en  tous  sens,  tantôt  ressemblant  à 
des  choux-fleurs,  tantôt  aux  circonvolutions  du  cervelet. 

Elles  laissent  entre  elles  des  replis,  des  fissures  qui  se  pro- 
longent fort  loin  et  ont  pu  passer  quelquefois  pour  des  culs*de- 
sac  glandulaires.  On  retrouve  encore  à  celte  époque  dans  le  con- 
lenu  du  kyste  les  éléments  caractéristiques  du  lait.  Ce  liquide  se 
voit  même  souvent  dans  les  kystes  que  les  végétations  n*ont  pas 
eocore  envahis,  avec  son  aspect  habituel. 

A  la  surface  des  végétations  sont  des  épithéliums  stratifiés, 
i^lyédriques  la  plupart  du  temps,  et  quelquefois  prismatiques. 

Leur  trame  est  formée  de  matière  amorphe,  de  noyaux,  de  corps 
fusiformes  et  de  faisceaux  de  fibres  lamineuses  d'autant  plus 
^dantes  que  leur  développement  a  été  moins  rapide. 

Au  milieu  de  ce  tissu  se  trouvent  encore  bien  souvent  des  culs^ 
<l^sac  glandulaires  de  formation  nouvelle* 

Lobservation  que  nous  allons  donner  représente  ce  genre  de 
toeur. 

OssbrVatioii  il.  —  M.  Alph.  Ouérin  enleva  le  31  mai  1871 


i 
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une  tumeur  du  sein  qui  présentait  les  caractères  suivants  (voy. 
pi.  IV,  n*  8)  : 

La  partie  la  plus  superficielle  est  aréolaire.  Sur  la  coupe  on 
voit  des  loges  de  toutes  grandeurs,  les  unes  presque  imperceptibles, 
le$  autres  pouvant  admettre  le  bout  du  doigt.  Au-dessous  de  cette 
couche,  une  autre  profonde,  formée  des  masses  végétantes  con- 
tournées sur  elles-mêmes,  séparées  les  unes  des  autres  par  des 
coques  fibreuses  qui  les  enveloppent  presque  en  entier.  Cette 
couche  empiète  sur  la  précédente  et  n'est  séparée  d'elle  par  aa- 
cune  ligne  de  démarcation. 

En  somme,  on  a  ici  cette  espèce  de  tumeur  désignée  sous  le 
nom  de  cystosarcome. 

Si  Ton  s*en  tient  à  Tétude  de  la  partie  centrale  du  tissu  des  vé- 
gétations, on  voit  qu'il  renferme  un  grand  nombre  de  corps  fusi- 
formes  et  des  faisceaux  de  fibres  lamineuses. 

La  coupe  donne  des  dessins  irréguliers  représentant  les  replis, 
les  espaces  que  ces  végétations  laissent  entre  elles  et  qui  n'ont 
qu'une  grossière  ressemblance  avec  les  culs-de-sac  glandulaires. 
Mais,  sans  insister  davantage  sur  leur  étude,  revenons  i  la  partie 
réellement  intéressante. 

Les  petites  loges  de  la  superficie  ne  sont  pas  toutes  de  même 
forme.  Les  unes  sont  régulières,  les  autres  ont  sur  leur  paroi  de 
petites  saillies,  et  plus  on  pénètre  dans  l'intérieur  de  la  tumeur, 
plus  ces  saillies  sont  accusées.  On  ne  voit  plus  que  ces  masses  vé- 
gétantes séparées  les  unes  des  autres  par  des  cloisons  fibreuses. 
Le  microscope  permet  de  distinguer  ce  que  nous  avions  annoncé, 
c'est-à-dire,  dans  la  couche  superficielle,  des  culs-de-sac  glandu- 
laires, les  uns  normaux,  les  autres  formant  de  petits  kystes. 

Ces  cavités  sont  remplies  d'une  matière  crémeuse  blanche  dans 
laquelle  on  retrouve  encore  les  éléments  du  lait,  les  cellules  épi- 
théliales  vésiculeuses,  des  gouttes  de  graisse,  des  globules  de 
oolostrum  et  des  cristaux  de  cholestérine.  Les'canaux  galacto- 
phores  ont  leur  volume  normal. 

Considérant  la  tumeur  dans  son .  ensemble,  tout  y  indique  un 
développement  assez  lent  et  méthodique.  Les  kystes  de  la  couche 
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superficielle  sont  bien  formés,  leurs  parois  sont  rigides  et  é(misses 
el  renferment  un  grand  nombre  de  faisceaux  de  fibres  lamineoses 
comme  le  tissu  des  végétations. 

De  plus,  renvahissement  des  kystes  s*est  fait  régulitoement  en 
procédant  de  la  base  du  sein  vers  la  surface. 

Il  semble  donc  qu'il  y  ait  eu  dans  le  cas  actuel  succession  de 
ces  deux  phénomènes,  transformation  de  la  tumeur  glandulaire  en 
lystes  puis  envahissement  de  ces  derniers  par  le  tissu  fibro-plas* 
tique.  C'est  pourquoi  nous  rappellerons  tumeur  cystique  modi» 
fiée  et  nous  verrons  en  quoi  elle  diffère  des  tumeurs  mixtes  que 
Dous  allons  décrire. 

Tumeurs  mixtes,  —  Ces  tumeurs  ne  résultent  pas,  comme  dans 
les  précédentes,  de  l'envahissement  d*un  tissa  ancien  par  un  tissu 
DouYeau,  mais  de  la  génération  simultanée  des  éléments  glanda* 
laires  et  des  éléments  fibro-plastiques.  Ils  se  mêlent,  se  combinent, 
segteent  réciproquement  dans  leur  évolution  avant  même  d'être 
sortis  de  l'état  embryonnaire.  Au  lieu  d^une  succession  métho- 
dique des  phénomènes,  nous  leur  voyons  affecter  dès  le  début 
une  marche  parallèle.  Le  mouvement  hypertrophique  est  empreint 
de  plus  de  précipitation,  si  l'on  peut  s'exprimer  ainsi  :  ce  mode 
de  développement  se  traduit  dans  Faspect  extérieur  de  ces  tu- 
teurs, dont  la  forme  est  irrégulière  et  le  tissu  a  la  couleur,  la 
consistance  du  tissu  lamineux  de  l'embryon.  Les  kystes  qu'elles 
renferment,  parfois  apparaissent  comme  de  larges  poches  pleines 
de  liquide  et  la  plupart  du  temps  comme  de  simples  fissures.  Au 
premier  abord  lorsqu'ils  ont  cette  forme  ils  pourraient  passer  ina- 
perçus. 

En  les  examinant  avec  plus  de  soin  on  voit  que  ce  sont  des  ca« 
vités  de  même  nature  que  celles  que  nous  avons  étudiées  jusqu'ici, 
ft?ec  la  même  paroi,  les  mêmes  éléments,  le  même  liquide;  défor- 
més senlement  par  les  végétations.  Lorsqu'on  met  sous  le  micro- 
scope des  fragments  de  ces  tumeurs,  on  trouve  tantôt  des  épithé- 
lioms,  tantôt  des  culs-de-sac  glandulaires,  tantôt  des  corps 
fibro-plastiques.  On  ne  sait  alors  quel  nom  leur  donner.  La  plus 
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part  du  temps,  comme  c'est  Télémeot  fibro-plastiqae  qui  prédo« 
mine,  on  les  appelle  tumeurs  fibro-plastiques  ou  sarcome.  Elles 
sont  au  contraire  très-nettement  définies  comme  tumeurs  mixtes 
en  partie  glandulaires.  Mais  on  voit  en  même  temps  qu'elles  dif- 
fërent  de  celles  que  nous  venons  de  décrire  par  leur  forme,  la 
consistance  de  leur  lissu  et  surtout  par  ce  fait  que  tout  y  indique 
un  développement  simultané  de  tous  les  éléments  qui  les  consti- 
tuent Aussi  en  ferons-nous  une  classe  à  part  dans  le  genre  cysiO'- 
sarcameSf  en  les  appelant  ttémeurs  mixtes^  pour  exprimer  cette 
double  origine,  qu'elles  accusent  à  toutes  les  périodes  de  leur 
évolution,  et  qui  est  le  phénomème  caractéristique  de  leur  histoire. 

Nous  allons  étudier  comme  exemple  les  deux  tumeurs  suivantes 
qui  proviennent,  l'une  de  la  clinique  de  M.  Richet,  l'autre  de 
M.  Gosselin.  La  première  fut  enlevée  par  M.  le  professeur  Richet 
au  mois  de  mai  1878  (voy.  pi.  V,  n*  1  et  n*  2.) 

Observation  III. —  Le  développement  de  celte  tumeur  avait  été 
rapide.  Elle  fut  même  décrite  sous  le  nom  de  cancer  aigu  du  sein. 
Après  l'opération,  lorsqu'on  ouvrit  la  tumeur,  on  trouva  cette  déno- 
mination parfaitement  justifiée.  C'était  en  effet  un  tissu  gris  rosé, 
s' écrasant  sous  le  doigt,  ayant  en  un  mot  les  caractères  extérieurs 
que  l'on  désigne  par  le  mot  encéphaloîde ,  Mais  nous  nous  propo- 
sons de  montrer  plus  tard  lorsque  nous  étudierons  ce  que  nous 
appelons  cancer,  qu'à  tous  les  points  de  vue  il  y  a  lieu  de  ne 
pas  la  confondre  avec  ce  genre  de  tumeur. 

Ici  on  ne  trouvait  que  des  éléments  embryonnaires  du  tissu  la* 
mineux.  Us  formaient  presque  toute  la  trame  dans  certaines  par* 
ties.  Ailleurs  ils  étaient  mélangés  de  fibres  lamineuses  et  dans  les 
régions  périphériques,  qui  ne  semblaient  point  faire  partie  du 
tissu  morbide  ils  étaient  répandus  en  grande  quantité. 

Hais  ce  tissu  renfermait  encore  dans  son  épaisseur  un  grand 
nombre  de  kystes  qui  n'apparaissaient  pas  à  première  vue^  parce 
qu'ils  étaient  comblés  par  des  végétations. 

L'étude  de  ces  kystes  faisait  voir  sur  quelques-uns  una  paroi 
propre,  épaisse,  tapissée  par  un  épitbélium  normal-et  refoulée  sous 
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forme  de  légères  saillies  par  les  bourgeonnements  du  tissu  inter- 
médiaire. 

A  c6lé  de  ceux-d  on  en  trouvait  d'autres  plus  volumineux 
comblés  par  des  masses  fongueuses  et  toute  une  série  de  petits 
kystes  dont  les  dimensions  allaient  toujours  en  décroissant» 
jasqu'è  atteindre  le  volume  du  cul-de-sac  glandulaire. 

Nous  donnons  aussi  les  dessins  relatifs  à  cette  tumeur.  On  peut 
y  voir  ces  séries  de  kystes  en  voie  de  développement.  Néanmoins 
i  cette  description  il  manque  encore  quelques  détails  qui  nous 
ont  forcément  échappé,  car  c'était  une  des  premières  que  nous 
ayoos  étudiées. 

Observation  IV.  —  La  seconde  tumeur  fut  enlevée  par  M.  le 
professeur  Gosselin,  au  mois  de  décembre  1878,  et  présentée 
pu-  H.  A.  Robin,  son  interne,  à  la  société  anatomique. 

Elle  était  énorme,  pesait  8  à  10  livres.  La  date  de  son  début 
remontait  à  six  années. 

Stationnaire  pendant  cinq  ans  et  considérée  alors  comme  bé« 
oigne,  elle  ne  prit  cet  accroissement  que  dans  les  derniers  mois. 

Voici  ce  que  nous  avons  remarqué  sur  cette  pièce  qui  est  un 
type  de  tumeur  mixte. 

A  Tcsil  na,  elle  était  constituée  par  des  masses  fongueuses  rou* 
geAtres,  transparentes,  semblables  à  de  la  gelée,  repliées  les  unes 
sortes  autres.  Au  milieu  se  trouvaient  plusieurs  kystes.  Pendant 
Topération  on  avait  même  ouvert  une  poche  qui  contenait  1  litre 
de  sérosité. 

Le  partie  la  plus  excentrique,  épaisse  de  6  i  0  centimètresi 
(orme  une  zone  distincte  de  la  masse  centrale.  Cette  zone  renferme 
des  noyaux  blancs  lrès»durs,  irrégulièrement  disséminés  et  qu'an 
toocher  et  i  la  vue  on  prendrait  pour  du  cartilage. 

Us  sont  cependant  constitués  par  du  tissu  fibreux  renfermant 
des  cols-de-sac  glandulaires.  Entre  ces  noyaux  est  un  tissu  géla- 
tineux presque  entièrement  formé  d'éléments  embryonnaires,  et 
^\  représente  un  prolongement  de  tissu  central  de  la  tumeur. 

Voili  ce  qui  s'est  passé  dans  ce  cas  t  une  masse  de  nouvelle 
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formation  s^est  développée  au  milieu  de  la  tumeur  aocieane,  et 
Ta  repoussée  vers  la  surface  en  la  séparant  en  noyaux. 

Les  culs-de-sac  glandulaires  que  renferment  ces  derniers  ont 
été  protégés  par  leur  enveloppe  fibreuse  contre  l'envahissemeat 

# 

de  ce  tissu  nouveau. 

'  Quant  à  ce  dernier  tissu  qui  occupe  le  centre  de  la  tumeur,  il 
ne  constitue  pas  une  masse  homogène.  En  effet,  il  renferme  de 
nombreux  kystes  dont  les  uns  forment  de  larges  poches  pleines 
de  sérosité.  D'autres,  en  plus  grand  nombre,  qui  n'apparaissent 
pas  à  première  vue  parce  qu'ils  sont  comblés  par  des  végétations 
comme  dans  le  cas  précédent.  Quelques-unes  de  ces  cavités  ren- 
ferment du  lait  véritable.  Avec  le  microscope  on  peut  en  recon- 
naître tous  les  éléments. 

On  voyait  encore  des  culs-de-sac  glandulaires  en  voie  de  forma* 
tion  qu'Userait  diflBcile,  je  pense,  de  considérer  commo  les  restes 
des  culs-de^sac  normaux  de  la  mamelle.  Entre  eux  et  les  kystes 
on  pouvait  encore,  par  degrés  insensibles,  suivre  toute  la  série 
intermédiaire. 

Nous  avons  représenté  sur  nos  dessins  les  culs*de«-sac  qui 
ont  atteint  une  assez  grande  dimension.  On  peut  voir,  comparati- 
vement à  ceux  dont  la  paroi  est  encore  intacte  ceux  qui  commen* 
cent  à  être  envahis  par  les  végétations.  On  aperçoitces  dernières 
qui  s'avancent  régulièrement  en  certains  points,  en  refoulant 
la  paroi  propre  et  la  couche  épithéliale  dont  elles  s'enveloppent. 

Les  cellules  épîthéliales  de  ces  culs-de-sac  et  de  ces  kystes  se 
retrouvent  encore  ici  avec  toutes  les  séries  de  transformation  que 
nous  avons  déjà  décrites  à  propos  des  adémones,  et  que  par  con- 
séquent nous  n'avons  pas  reproduites.  Seulement  nous  dirons 
iqu'en  quelques  points  elles  affectaient  la  forme  prismatique,  carac- 
tère du  reste  .auquel  nous  attachons  peu  d'importance  pour  des 
raisons  que  nous  exposerons  plus  loin. 

•  Telle  était  cette  tumeur,  intéressante  i  bien  des  points  de  vue. 
Elle  prouve  d'une  façon  évidente  que  les  canaux  galactophores 
n'ont  aucun  rapport  avec  les  kystes.  Elle  nous  montre  la  repro- 
ductioU)  la  genèse  des  éléments  glandulaires  au  milieu  d'une  masse 
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qui  D^a  aucun  rapport  avec  le  tissu  ancien ,  puisque  ces  derniers 
sont  développés  au  milieu  de  cette  grosse  masse  au<*dessus  de 
laquelle  est  encore  la  couche  du  noyau  fibreux  pour  les  séparer  du 
mameloD. 

TUMEURS  FIBRO*PLASTIQUES. 

Parmi  toutes  les  tumeurs  du  sein  que  nous  avons  examinées, 
une  seule  ne  renfermait  pas  d'éléments  glandulaires.  Il  n*y  avait 
pas  de  culs-de-sac.  Mais  nous  n'affirmions  pas  cependant  qu'il 
n'en  existait  pas  dans  certaines  parties,  car  nous  n'avions  qu'une 
minime  portion  de  la  masse  totale. 

Mais  ce  fait  étant  admis,  cette  tumeur  présentait  encore  trop 
d*analogie  avec  les  précédentes  dans  son  aspect,  ses  éléments, 
dans  la  disposition,  la  forme  des  végétations  qui  la  composaient 
et  dans  ses  rapports  avec  les  tissus  environnants  pour  ne  pas 
reconnaître  qu'elle  ait  la  même  origine. 

C'est-à-dire  qu'il  y  aurait  eu  dans  ce  cas  genèse  de  culs*de-sac 
glandulaires  et  d'éléments  embryonnaires  du  tissu  iamineux. 
lais  ce  dernier  tissu  ayant  eu  un  développement  très-rapide,  les 
cavités  ont  été  envahies  par  les  végétations,  et  ont  disparu  alors 
(|Q'elIes  étaient  à  peine  formées. 

Cette  théorie  a  d'autant  plus  de  fondements  que  depuis  la  pre- 
mière tumear  purement  glandulaire  jusqu'à  celle-ci  nous  voyons 
une  diminution  graduelle  de  l'élément  glandulaire  et  une  prédo- 
minance de  plus  en  plus  marquée  des  autres  éléments.  Nous  pour- 
rions même,  si  nous  n'avions  peur  d'entrer  dans  trop  de  détails, 
donner  l'analyse  de  plusieurs  tumeurs  analogues,  et  en  les  com- 
parant aux  autres  on  verrait  qu'il  existe  une  transition  insensible 
depuis  celles  que  renferme  le  premier  genre  jusqu'à  ces  der- 
nières, purement  fibro-plastique.  Ainsi,  toutes  celles  que  nous 
avons  rencontrées  résulteraient,  d'après  nous,  de  la  combinaison 
de  l'élément  glandulaire  à  l'élément  fibro-plastique. 

Cette  tumeur,  enlevée  sur  une  jeune  fille  de  dix-neuf  ans,  fut 
apportée  à  la  société  anatomique,  au  mois  de  décembre  i87S, 
P»  M.  Gossélin  (voy.  pi.  V,  n»  3). 
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Elle  se  présente  sous  la  forme  de  masses  bourgeonnantes,  volu- 
mineuses, formant  à  l'extérieur  un  gros  champignon  ulcéré.  Con- 
tournées et  repliées  sur  elles-mêmes,  ces  masses  laissent  entre 
elles  des  interstices  si  profonds  que  leurs  extrémités  ne  sont 
visibles  qu'au  microscope.  Ils  apparaissent  alors  comme  des  fentes 
très-étroites,  remplies  par  un  épithélium  généralement  prismatique, 
polyédrique  par  places.  Le  tissu  de  ces  végétations  est  tout  à  fait 
semblable  w  tissu  lamineux  embryonnaire. 

Nous  n'avons  point  trouvé  de  culnie-sac  glandulaires  dans  les 
parties  que  nous  avons  examinées. 

Ce  serait  donc  une  tumeur  purement  Qbro-plastique. 

Hais  en  la  comparant  aux  précédentes  tumeurs  cystiques,  nous 
pensons  qu'elle  s'est  développée  d'une  façon  analogue.  Seulement 
ici  rélément  glandulaire  a  été  pour  ainsi  dire  étouffé  dès  sa  nais- 
sance par  les  bourgeonnements  du  tissu  intermédiaire*  L'aspect 
seul  des  végétations  rappelle  leur  origine» 


En  résumé,  nous  concluons  de  toutes  ces  observationsi  que  la 
genèse  de  l'élément  glandulaire  seul  produit  la  tumeur  adénoïde 
qui  se  transforme  en  tumeur  cystique. 

Le  développement  du  tissu  intermédiaire  sous  forme  de  végé- 
tations comble  les  kystes  peu  à  peu  pour  former  les  tumeurs 
appelées  cystosarcomes. 

Cette  transformation  peut  se  faire  une  fois  les  kystes  formés 
ou  au  fur  et  à  mesure  de  leur  développement. 

Les  tumeurs  uniquement  fibro-plastiques  sont  très-rares,  et 
elles  proviennent  probablement  de  tumeurs  glandulaires  et 
cystiques  transformées. 

Et  enfin  ces  transformations  s'opèrent  toujours  aux  dépens 
d'éléments  glandulaires  de  formation  nouvelle  et  non  aux  dépens 
de  ceux  qui  existeraient  normalement  dans  la  mamelle. 

Mais  en  posant  ces  conclusions  nous  devons  ajouter  que  les  faits 
qu'elles  énoncent,  dont  nous  avons  cherché  une  démonstration 
directe  basée  sur  des  caractères  histologiqueS|  avaient  déjà  été 
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pressentis  par  plusieurs  auteurs  qui  ont  traité  cette  question  des 
tumeurs  du  sein.  ' 

En  effet,  la  première  idée  de  l'adénome,  d'après  M.  Broea 
(Dict,  de  médecine) j  appartient  à  Astley  Gooper  qui  Ta  exprimée 
eD  1829  et  en  donna  une  description  aussi  complète  qu*on  pou^ 
Tait  le  faire  à  une  époque  où  Thislologie  était  si  peu  avancée»     ' 

Velpeau  ensuite  fit  l'histoire  clinique  de  certaines  de  ces 
tumeurs  sous  le  nom  de  tumeurs  fibrineuses.  Les  rechel'CheS 
microscopiques  de  Lebert,  en  1845,  puis  celles  de  Robin,  modi- 
fièrent ses  idées  et  il  les  décrivit  alors  sous  le  nom  d'hypertro^ 
phies  glandulaires. 

M.  Giraldès  de  son  côté,  ignorant i  comme  on  peut  en  juger  paf 
sa  description,  ces  travaux  antérieurs,  écrivait  en  1861  dans  un 
mémoire  présenté  à  la  Société  de  chirurgie  : 

«  La  face  intwne  des  cellules  mammaires  est  tapissée  par  un 

>  épithélium  susceptible  de  s'altérer.  Elles  peuvent  se  dilater  efi 

>  dehors  des  fonctions  qu'elles  doivent  remplir,  et  dans  ces  cas, 

>  leur  dilatation  est  toujours  accompagnée  de  l'hypertrophie  du 

>  tissu  fibreux  qui  les  environne*  Toutes  les  fois  que  les  dilatation^ 
)  s'opèrent,  elles  déterminent  dans  l'épaisseur  de  la  glande  la  for* 

>  mation  de  tumeurs  de  volume  variable.  Ces  tumeurs  sont  lentes 
»  dans  leur  développement;  quelquefois  elles  restent  stationnaires 
a  ou  bien  acquièrent  un  volume  notable.  On  les  observe  chez  des 
»  personnes  de  tout  âge,  mais  principalement  chez  des  personnes 
)  jeunes.  On  les  a  considérées  à  tort  comme  étant  de  nature  squir- 
)  rheuse.  Après  avoir  enlevé  ces  tumeurs,  si  on  les  examine  avec 
)  soin  OD  constate  que  la  masse  fibreuse  est  percée  de  cavités 
»  dont  le  calibre  est  variable,  remplie  d'un  liquide  mélangé  d'ér 
I  pithélium  altéré.  On  y  remarque  tous  les  éléments  du  tissu 
»  glandulaire. 

V  Si  on  les  soumet  à  une  investigation  convenable,  on  finit  par 
»  démontrer  que  ees  dilatations  appartiennent  aux  cellules  mam^ 
)  maires  dont  l'enveloppe  extérieure  a  subi  une  hypertrophie 
»  considérable. 

»4edoi^  ajouter  que  dans  quelques  cas  les  vésicules  mammaires 
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>  se  développent  sans  que  la  capsule  fibreuse  suive  un  développe- 
»  ment  proportionnel.  Dans  ces  cas  il  peut  se  former  des  tumeurs 
»  vésiculaireSy  susceptibles  même  de  s'enflammer,  de  se  rompre  et 
»  permettre  la  formation  de  végétations  fongueuses.  Bradés  a 

>  beaucoup  insisté  sur  cette  forme  de  tumeur  du  sein.  >  (Loodon» 

>  Médical  Gazette^  18&0  ;  Médical  Times,  iShh.) 

Velpeau,  en  185&y  écrivait  dans  son  Traité  des  maladies  du 
sein: 
.    «  En  général  les  hypertrophies  partielles  subbsenl  à  la  longue 

>  des  transformations  qui  ont  souvent  permis  de  les  étudier  sous 
»  un  autre  titre,  d'en  méconnaître  la  véritable  nature.  Avec  le 
»  temps  leur  tissu  se  raréfie,  il  s'y  creuse  des  vacuoles,  des  loges, 

>  de  véritables  kystes  ;  aussi  une  foule  de  kystes  ont-ils  pour  ori« 
»  gine  une  tumeur  hypertrophique. 

>  Le  cystosarcome  de  Muller  appartient  souvent  aux  hypertro» 
»  phies  ainsi  dégénérées.  » 

Nous  n'avions  pas  encore  lu  les  passages  que  nous  venons  de 
dter,  quand  l'examen  microscopique  nous  amena  exactement  à  la 
même  conclusion.  Ces  faits  que  l'observation  clinique  avait  ré-- 
vélés  à  M.  Giraldès  et  à  Velpeau,  nous  les  avons  trouvés  par  des 
moyens  tout  diflTérents.  Ainsi  leur  théorie  et  la  nôtre  se 
trouvent-elles  vérifiées. 

Mais  on  peut  voir  par  ces  citations  précédentes  quelle  était  la 
marche  de  la  science  dans  cette  voie,  à  Tépoque  où  écrivaient  ces 
auteurs.  Astley  Cooper,  M.  Giraldès,  d'après  Brodie,  avançaient  ce 
fait  qu'une  partie  des  tumeurs  du  sein  étaient  de  nature  glandulaire  • 
Velpeau,  avec  Robin  et  Lebert,  allant  plus  loin  apporta  la  notioa 
de  Thypertrophie,  de  la  génération  d'éléments  glandulaires  nou* 
veaux;  il  pressentit  cette  transformation  des  tumeurs  hypertro- 
phiques  en  tumeurs  cystiques,  il  fil  l'histoire  clinique  de  ces 
affections.  Il  n'y  avait  plus  qu'un  pas  i  faire  lorsque  l'introduction 
des  idées  allemandes  vint  faire  oublier  toutes  les  notions  qui 
avaient  été  acquises  sur  la  nature  de  ces  tumeurs,  pour  l'honneur 
de  la  chirurgie  française. 

Voici  en  effet  comment  s'exprime  un  auteur  allemand  qui  a 
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«heinous  une  si  grande  aulorité,  H.  Yirchow  pense  que  les  kystes 

de  la  mamelle  seraient  simplement  des  dilatations  des  canaux  ga« 
lactophores  produites  comme,  dans  Turèthrei  la  poche  urineuse 
fiitaée  en  arrière  d'un  rétrécissement.  Et  les  masses  végétantes  du 
cystosarcome  se  formeraient  dans  ces  dilatations,  il  abandonne 
aiosi  ridée  de  la  génération  de  nouveaux  éléments  glandulaires* 
Sar  quoi  s^appuie  cette  hypothèse  ?  Oix  donc  est  la  sécrétion  dans 
la  mamelle  pendant  la  période  de  repos,  alors  que  les  canaux 
sont  revenus  sur  eux-mêmes,  alors  qu*ii  ne  reste  plus  à  leur 
eitrémité,  à  la  place  des  culs*de-sac,  que  des  renflements  sem- 
blables à  ceux  qu'on  voit  sur  une  glande  pendant  la  période 
embryonnaire,  alors  que  Tépithélium  où  se  forment  les  liquides 
de  la  sécrétion  a  en  grande  partie  disparu.  S'il  est  au  contraire 
tinfait  remarquable  bien  souvent  observé  et  que  nous  avons  tou- 
jours va- dans  ces  tumeurs  cystiques,  c'est  presque  toujours  l'atro- 
phie ou  tout  au  moins  l'intégrité  des  canaux  galactophores  (1). 

Le  même  fait  avait  déjà  frappé  H.  Robin.  Dans  Texàmen  d'une 
tameor  rapporté  par  Velpeau  il  s'exprime  ainsi  (2)  : 

«  Les  éléments  caractéristiques  sont  des  culs-de-sac  dont  le  vo- 
»  lame  est  deux  é  trois  fois  plus  grand  qu'à  Tétat  normal. 

a  Les  canaux  galactophores  sont  atrophiés  comme  on  le  voit 
>  Movent  dans  certaines  formes  d'hypertrophie  mammaire.  > 

n  est  vrai  que  dans  certains  de  ces  kystes  on  trouve  sur  les  vé« 
gétations  des  cellules  épithétiales  prismatiques.  Ce  caractère  a  été 
mvoqaé  par  certains  anatomistes  en  faveur  de  la  théorie  de 
Virclww» 

Or  les  canaux  galactophores  à  l'état  normal  ne  renferment  en 
dehors  de  la  grossesse  que  quelques  rares  épithéliums  prisma- 
tiques. Et  alors  qu'on  trouve  dans  les  kystes  d'une  tumeur  des 
T^tations  entièrement  tapissées  par  des  épithéliums  de  cette 
^e,  on  ne  voit  par  contre,  dans  les  canaux,  que  des  noyaux 
Bolés  perdas  dans  de  la  matière  amorphe,  ou  des  cellules  po- 
lyédriques. 

(i)  lo^  à  ce  siijeky  à  la  pi.  IV»  le  dessin  fiiit  sur  la  préparation  de  M.  Bouferal. 
(i)  yétfma,  TraUê  dn  maladiu  du  mn» 
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En  outre,  ces  cellules  prismatiques  ne  sont  pas  répandues  nni^- 
formément  sur  un  kyste,  elles  ont  cette  forme;  à  côté  elles  en  ont 
une  autre.  Il  est  rare  qu'elles  soient  nettement  prismatiques, 
qu'elles  aient  Taspect,  la  disposition  sur  une  seule  rangée  des  cel« 
Iules  de  l'intestin  par  exemple;  elles  se  présentent,  au  contraire, 
sur  plusieurs  épaisseurs,  et  il  semble  en  résumé  que  leur  foriaie 
allongée  lient  seulement  à  la  compression  à  laquelle  elles  ont  été 
soumises  par  suite  de  leur  réplétion  exagérée  et  qui  les  a  forcées 
à  s'étendre  suivant  une  ligne  perpendiculaire  à  la  paroi  du  kyste* 

Nous  avons  donné  la  théorie  d'Astley  Gooper  et  de  Velpeau, 
celle  de  Virchow,  généralement  admise  ;  nous  avo^s  attaqué  la 
seconde  avec  l'aide  des  faits  nouveaux  que  nous  avons  apportés 
et  montré  qu'il  fallait  revenir  à  la  première  ;  c'est-i-dire  que 
Tadénome  avec  ses  formes  multiples  était  la  tumeur  du  sein  ia 
plus  commune. 

Mous  avons  avons  montré,  en  effet,  qu'il  engendrait  la  tumeur 
cystique  d'où  :dérivait  ie  cystosarcome  et  mdme  la  tumeur  dite 
sarcome  ;  que  le  mélange  de  l'élément  glandulaire  et  de  Télénient 
fibro-plastique  constituait  presque  toutes  les  tumeurs  du  sein; 
car  en  dehors  du  véritable  cancer  qui  est  l'exceptioni  nous  .les 
avons  toujours  rencontrés  unis  l'un  à  l'autre. 

Mais  cet  élément  glandulaire,  qui  précède  l'autre  dans  son 
développement,  qui  se  retrouve  toujours  avec  toutes  ses  variétés 
au  milieu  même  du  tissu  fibro-f  lastique  qui  l'enveloppe  et  Ten- 
vabit;  qui  se  reforme  constamment  et  apparaît  avec  ses  carac** 
téres  habituels,  ses  cellules  épithéliales  normales  et  le  produit  de 
sa  sécrétion,  peut  être  regardé  comme  étant  réellement  l'élément 
fondamental  des  tlimeurs  mammaires. 

Lorsqu'on  le  rencontre  dans  une  production  morbide  aussi 
monstrueuse  que  celte  tumeur  qui  nous  venait  de  la  clinique  de 
M.  Gosselio,  on  voit  combien  il  est  vivace,  car  loin  des  canaux 
galactophores  il  apparaît  en  masses  considérables  et  toigours  avec 
sa  paroi  propre,  son  épithélium,  le  lait  dans  sa  cavité,  comme  si 
rien  n'avait  pu  le  troubler  dans  son  développement.  Considérant 
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tout  ce  genre  de  tumeurs  dans  leur  ensemble,  on  peut  dire  que 
e*est  lui  qui  les  caractérise.  Elles  sont  donc  essentiellement  glan- 
dulaires. Mats  il  y  a  lieu  de  se  demander,  en  voyant  leur  nature, 
l'époqoe  à  laquelle  elles  apparaissent  (qui  est  de  seiie  à  cinquante 
ans),  quelle  peut  èlre  la  cause  de  leur  formation?  Il  semblerait 
que  cette  glande  mammaire  si  impressionnablci  toujours  en  voie 
de  rénovation,  toujours  prête  aux  erreurs  fonctionnelles,  qui  se 
développe  sympathiquement  en  dehors  de  la  grossesse  ne  puisse 
être  le  siège  d'un  mouvement  hypertrophique,  quel  qu'il  soit, 
sans  que  le  nouveau  tissu  ne  porte  empreints  les  caractères  es« 
sentids  de  l'organe  qui  lui  a  donné  naissance.  C^est4-dire  qu'il 
représente  toujours  une  sorte  de  mamelle  plus  ou  moins  modifiée. 
Or  l'hypertrophie  normale  de  cette  glande  est  liée  aux  phéno- 
mènes généraux  de  la  grossesse.  On  peut  donc  penser  en  voyant 
le  même  effet  se  produire,  qu'il  tient  à  une  cause  de  même  na« 
tore,  cause  d'autant  plus  puissante  et  manifeste  que  le  tissu  mor- 
bide se  rapproche  plus  du  tissu  normal  :  que,  par  conséquent,  ces 
tameurs  ne  sont  pas  l'expression  d'une  affection  purement  locale, 
mais  plutôt  qu'elles  sont  sous  la  dépendance  d'un  état  général  de 
même  ordre,  que  tous  ceux  qui  déterminent  dans  le  sein  de  la 
femme  des  modifications  purement  physiologiques. 

En  effet,  le  développement  du  sein,  comme  tous  les  actes  delà 
gestation,  dépend  des  transformations  que  subit  l'organisme  tout 
entier  au  moilnent  de  la  grossesse.  A  partir  de  la  puberté  jusqu'à 
la  ménopause  la  femme  est  toujours  préparée  à  ces  transforma- 
tions. Alors  que  ses  fonôtions  génitales  sont  en  pleine  activité,  il 
existe  en  elle  une  faculté  génératrice,  une  force  latente  toujours 
prête  à  agir,  qui  domine  par  moments  tout  son  être  et  étend  son 
inflaeocesur  révolution  des  phénomènes  morbides.  Tandis  qu'aux 
deux  extrêmes  de  la  vie,  les  différences  des  sexes  Vont  en  a'atté- 
Quant,  la  femme  possède  pendant  cette  période  une  physiologie 
toute  spéciale  et  des  maladies  qui  lui  appartiennent  en  propre  ; 
cdles  mêmes  qui  sont  communes  aux  deux  sexes  peuvent  alors 
toc  modifiées  dans  leur  forme. 

Ces  ides,  que  M.  Bernutz  développe  dans  ses  leçons,  nous  en 
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.  wuMoa  Y  (n*  I), 

Dessin  se  rapportant  à  la  3*  obsenralion. 
A,  B,  C,  D.  Cnls-de-sac  k  divers  degrés  de  développement.  Groesisfle- 
ment  ^. 

Fie.  8.  — -  Grands  cnls-de-sac.  Grossissement  ^. 

FiSé  8 .  •*«  Tnme  fibro*plastique  intermédiaire. 

PUMCRB  V  (n®  2). 

.  fSgnres  représentant  les  différentes  parties  d'one  tomeor  enlevée  par 
IL  Ooaaelint  au  mois  de  décembre  1873. 

Fia.  4 .  —  Cols-de-eac  très*développés,  avec  leor  paroi  propre,  et  les  osllolai 
*  épithéllales  qui  la  tapissent  en  voie  de  transformation,  Grossisaement  ^. 

0.  Paroi  propre. 

h.  Couche  épitbéBaie. 

c.  Cellules  devenues  utriculairea. 
Fie.  S.  Cule^é-sac  plus  volumineux  commençant  à  être  envahie  par  des 
végétations.  Grossissement  ^. 

a.  Paroi  propre. 

6.  Couche  épithéHale. 

Fie.  3.  —  Détails  de  la  végétation  B  au  grossissement  de  ^^, 

a.  Paroi  propre. 

6.  Noyaux  avec  matière  amorphe  non  segmentée. 

c.  Cellules  normales. 

d.  Cellules  utriculaires. 

puHGHi  IV  (n*  3). 

Tumeur  fibro-plastique  de  Tobservation  Y. 
Fie.  4.  —  Fissures  entre  les  vég|6latlons  formées  d'éléments  fibro-plastiqoes. 
Fie.  S.  —  Couches  d*épithéliom  polyédrique,  tapissant  la  surface  de  ces 

lacunes,  qui  rappelle  tout  à  fait  un  cal-de-sac  par  la  forme^  la  disposition 

de  l'épithélium.  Il  n'y  manque  que  la  paroi  propre» 

b.  G)uche8  d'épilhélium  normal  reposant  immédiatement  sur  le  Ussu 
fibro-plastique. 

c.  Cellules  épithéllales  devenues  utriculaires  comme  dans  lee  oaa  peio^ 
dent& 
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NOTE 
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UN  CAS  DE  MONSTRUOSITÉ 

PAR  ABSENCE  D'UN  DES  MEMBRES  SUPÉRIEURS  ET  DIPFORHITË 

DE  L'AUTRE 


Par  ■•  HattriM  CUIinMT 

Médeda-flugor  l  Ilidpital  mDitaîra  de  Fort-NaUonal  (diTision  d*Alfw}. 


Tai  eu  récemment  ToccasioD  de  disséquer  un  individu  du  sexe 
masculin,  nommé  Jacinlo  Contreras,  mort  à  Tàge  de  quarante- 
cinq  ans,  et  qui  présentait  une  monstruosité  double  des  membres 
thoraciques.  La  difformité  était  différente  des  deux  côtés  :  à 
gauche  elle  consbtait  en  une  absence  complète  du  membre  supé* 
rieur  {ectromélié)  :  à  droite  une  partie  seulement  du  membre 
faisait  défaut  {hémimélie),  en  même  temps  que  les  autres  parties 
présentaient  une  déviation  très-marquée  de  la  disposition  nor- 
male. Cet  homme  appartenait  a  l'ordre  des  monstres  unitaires 
mtosites  d'Isidore  Geoffroy  Saint*Hilaire  ;  familles  des  ectramé" 
kens,  genre  des  eciromèles  ou  des  hémimèles  suivant  que  l'on 
coosidère  la  difformité  à  droite  ou  à  gauche*  Il  présentait  une 
intégrité  complète  de  toutes  les  autres  fonctions  et  organes  ;  il 
était  marié  et  père  de  deux  enfants.  D'origine  espagnole,  il  ap-* 
partenait  à  une  troupe  de  saltimbanques  et  de  musiciens  ambu- 
lants, et  gagnait  sa  vie  en  exerçant  sur  les  places-  publiques  la 
iacolté  qu'il  avait  progressivement  acquise  d'écrire  et  de  dessiner 
avec  ses  pieds.  Je  n'ai  pas  pu  du  reste  juger  de  son  talent  en  ce 
genre,  car  dès  son  arrivée  à  Fort-National,  il  fut  prit  d'un  accès 
de  fièvre  pernicieuse,  et  succomba  dans  mes  salles  peu  d'heures 
après  son  entrée  à  l'hôpital. 

i'ai  procédé  avec  grand  soin  à  Tautopsie  ;  malheureusement  la 
température  excessive  (6'était  au  mois  d'août)  et  la  décomposi* 
tioQ  rapide  du  cadavre  me  contraignirent  à  négliger  beaucoup  de 
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détails.  Je  dus  renoncer  i  rechercher  la  disposition  des  vaisseaux 
et  des  nerfs,  et  me  contenter  d'étudier  très-attentivement  les 
insertions  musculaires.  Quant  au  squelette,  j'ai  conservé  les  os 
des  deux  épaules  encore  adhérents  par  les  articulations  sterno- 
claviculaires  au  manubriun)  s  terni,  en  respectant  leurs  rapports  et 
la  plupart  des  liens  articulaires.  La  pièce  ainsi  préparée  a  été 
adressée  au  musée  du  Yal-de-tirâce  où  elle  est  actuellement 
déposée,  et  où  chacun  peut  Tétudien    . 

Le  membre  supérieur  fait  complètement  défaut.  Il  n'y  a  pas 
même  de  vestiges  de  l'humérus  ;  un  coussinet  graisseux  très- 
épais  protège  la  paroi  thoracique  et  l'on  ne  rencontre  les  muscles 
qu'après  avoir  traversé  une  couche  de  graisse  de  plusieurs  cen- 
timètres. 

L  Parties  molles.  —  Le  sous^davier  est  normal.  La  partie 
sternale  du  grand  pectoral  est  mince,  mais  sans  dégénérescence  ; 
la  partie  claviculaire  est  courte,  mais  épaisse.  Ces  deux  portions 
tiennent  s'insérer  sur  un  court  centre  aponévrotique,  qui  glisse 
librement  au  devant  de  Tapophyse  coracoide. 

Ce  même  centre  reçoit  en  dehors  les  insertions  de  la  portion 
claviculaire  du  deltoïde,  dont  la  portion  acromiale  se  fixe  sur  une 
intersection  aponévrotique  qui  lui  est  commune  avec  le  grand 
dorsal  et  le  grand  rond. 

Les  tendons  de  ces  muscles  convergent  en  une  sorte  de  trèfle 
nponévro tique  qui  a  la  forme  d'un  cône  au  sommet  externe.  Ce 
cône  constitue  en  réalité  un  manchon  fibreux  recouvrant  la  moitié 
externe  de  l'apophyse  coracoïde,  et  tout  l'angle  supéro-externe  de 
l'omoplate.  Entre  l'os  et  cette  capsule  existe  une  large  bourse 
séreuse  qui  parait  Représenter  Jes  vestiges  de  la  synoviale  sca- 
pulo-humérale,  et  qui  permettait  des  glissements  faciles  aux 
muscles  et  i  leurs  tendons. 

Cette  capsule  fibreuse  reçoit  les  insertions  des  autres  muscles 
de  l'épaule  dont  il  nous  reste  à  parler,  et  elle  donne  naissance  a 
uii  fort  trousseau  fibreux  qui,  continuant  presque  directement  le 
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lendoQ  du  sous-épineux,  se  porte  en  haut  et  en  dehors,  pour  s*in* 
séreràla  partie  inférieure  de  Tacromion. 

Le  grand  dorsal  est  à  peu  près  normal.  Le  grand  rond  est 
diminué  de  moitié  environ  en  vohime,  et  il  est  un  peu  graisseux 
i  la  superficie. 

Le  deltoïde  présente  à  peine  la  moitié  de  son  épaisseur  ordi- 
naire et  est  un  peu  graisseux;  il  n'a  guère  plus  de  S  centimètres 
dans  sa  plus  grande  hauteur.  Le  sous-épineux,  le  petit  rond,  le 
sos-épineux  et  le  sous-scapulaire  sont  très-minces,  mais  fran^^ 
chement  musculaires.  Ils  présentent  les  mêmes  insertions  fixes 
qu'i  rétat  normal  ;  leurs  tendons  sont  larges  et  assez  épais,  et 
convergent  vers  le  cône  aponévrotique  déjà  décrit. 

Le  petit  pectoral  esf  normal,  comme  insertions  et  comme 
volume. 

II.  Squelette.  —  L'omoplate  n'offre  d'irrégularité  qu'à  son 
angle  supéro-externey  l'acromion  fait  pour  ainsi  dire  défaut,  et 
l'épine  se  termine  par  une  apophyse  courte  et  étroite,  assez 
semblable  a  l'apophyse  coracolde,  et  qui  représente  seulement  le 
Wd  interne  de  Tacromion  ;  cette  apophyse  s'articule  avec  la 
clavicule.  La  cavité  glénoïde  est  remplacée  par  une  sorte  de 
tête  articulaire  dont  le  diamètre  vertical  est  plus  grand  que  le 
diamèure  horizontal,  et  qui  est  supportée  par  un  col  assez  long  : 
ces  deux  caractères  lui  donnent  une  vague  ressemblance  avec  le 
condyle  du  maxillaire  inférieur,  l'omoplate  droite  présente  exac* 
tement  les  mômes  caractères  que  l'omoplate  gauche  ;  seulement 
racromion  est  beaucoup  plus  allongé  et  ressemble  davantage  à 
l'aocmion  normal. 

L'omoplate  présente  un  arrêt  de  développement  général.  Les 
portions  ordinairement  minces  sont  ici  papyracées  ;  les  saillies 
sont  moins  accentuées,  etc.  Le  bord  spinal  a  18  centimètres 
de  long,  le  bord  axillaire  a  15  centimètres,  le  bord  supérieur 
^  millimètres.  La  clavicule  a  125  millimètres  de  long  (à  gauche 
comme  à  droite).  Elle  présente  dans  son  cinquième  externe 
Boe  courbure  beaucoup  plus  marquée  qu'à  l'état  normal  et 
<|Qi  constitue  presque  un  angle  droit  à  sommet  postéro-interne. 

IMai.  ai  I.'AI4T.  IT  H  Là  mSHtt..  —  T.  X  (1874).  i^ 
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Elle  est  très-grèle  :  son  diamèlre  ne  dépasse  pas  un  centiinèlre, 
sauf  au  voisinage  immédiat  de  la  léte. 

Mm  HeinlMe  Utoraelqne  droit  rvdlnieatalre. 

Au  premier  coup  d'œil  le  membre  apparaît  composé  de  trois 
segmenls,  que  nous  appellerons  provisoirement  bras,  avant-bras, 
main,  sauf  à  examiner  un  peu  plus  loin  les  équivalents  réels  de 
ces  trois  parties.  Avant  la  dissection,  il  semblait  évident  qu  il 
s^agissait  bien  d'un  bras  et  d*un  avanl-bras,  quoique  le  coude  ne 
possédât  à  peu  près  aucun  mouvement,  et  n'offrit  non  plus  aucune 
saillie  qui  rappelât  Tolécràne. 

Le  bras  est  en  grande  partie  noyé  dans  la  masse  graisseuse  qui 
englobe  l'épaule;  il  a  en  apparence  de  7  à  8  centimètres  de  long 
(mesuré  à  partir  du  bord  inférieur  de  l'aisselle),  et  est  appliqué 
contre  la  paroi  thoracique  ;  il  ne  possédait  en  fait  de  mouvements 
actifs  (et  même  passifs)  que  de  légères  oscillations  dans  le  sens 
de  l'abduction;  il  pouvait  cependant  être  aussi  porté  légèrement 
en  avant  et  en  arrière.  L'avant-bras,  long  de  0  centimètres,  placé 
sur  le  prolongement  du  bras,  présente  à  sa  partie  moyenne  une 
circoqférence  de  11  centimètres.  Il  se  termine  par  une  sorte  de 
pince»  formée  de  deux  doigts  très-écartés  Tun  de  l'autre  (10  cen- 
timètres entre  les  deux    pulpes   sous-unguéales) ,  absolument 
immobiles,  réunis  à  leur  base  par  une  ankylose  osseuse.  Cette 
main  arrêtée  dans  son  développement  possédait  sur  Tavant-bras 
des  mouvements  de  flexion  étendus  un  peu  au  delà  de  l'angle  droit; 
ou  du  moins  on  pourrait  la  placer  dans  cette  position,  mais  la  vo- 
lonté ne  lui  imprimait  que  des  oscillations  fort  courtes.  Ce  mem- 
bre était  absolument  inutile  a  la  vie  de  relation. 

I.  Muscles.  —  Le  bras  et  l'avaut^bras  sont  recouverts  d'une 
couche  graisseuse  de  plusieurs  centimètres  d'épaisseur  qui  va 
s'amincissant  de  haut  en  bas  pour  disparaître  vers  le  poignet  ;  la 
pince  inférieure  au  contraire  est  privée  de  graisse,  et  constituée 
seulement  par  la  peau^  quelques  tissus  fibreux  et  les  os. 

Les  muscles  de  l'épaule  présentent,  contre  mon  attente,  une 
disposition  presque  identique  avec  celle  de  l'autre  côté. 
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La  cavité  glénoîde  est  pareillement  remplacée  par  une  saillie 
condylienne  recouverte  de  môme  par  un  manchon  aponévrotique* 
Seulement  ici  l'apophyse  coracoïde  reste  parfaitement  distincte 
de  cette  saillie,  et  n'est  pas  comprise  dans  l'enveloppe  fibreuse. 
Celle*ci  forme  comme  à  droite  au  devant  du  condyle  scapulaire 
uoe  espèce  d'articulation  ;  mais  en  outre  elle  présente  au  devant 
de  lui  un  épaississement  comme  fibro*cartilagineux.  Nous  dirons 
lOQl  à  l'heure  que  c'est  ce  fibro^cartilage  et  non  l'omoplate  qui 
s'articule  avec  l'humérus;  mais  ces  premiers  détails  étaient 
nécessaires  ici  avant  la  description  des  insertions  musculaires* 
Comme  à  gauche,  le  manchon  fibreux  envoie  un  très-fort  trous* 
seau  ligaoïentcux  a  Tacromion  ;  il  reçoit  également  les  insertions 
du  sus-épineux,  du  sous-épineux  et  du  sous-scapulaire  ;  seul,  le 
petit  rond  vient  s'insérer  à  la  partie  postérieure  de  l'humérus, 
immédiatement  en  dehors  de  la  capsule. 

Le  grand  pectoral  droit  est  tout  à  fait  normal  ;  il  est  au  moins 
d'un  tiers  plus  fort  que  celui  du  côté  gauche  :  il  s'insère  par  un 
très-gros  tendon  i  la  partie  antérieure  de  la  capsule,  beaucoup  plus 
ti6lqu*à  rbumérus  lui-même.  Le  petit  pectoral  est  normal  comme 
à  gauche;  les  muscles  de  l'omoplate  sont  assez  amincis,  beaucoup 
moins  cependant  qu'à  gauche^ 

Le  grand  dorsal  et  le  grand  rond,  normaux,  s'insèrent  un  peu 
â  rbumérus,  au-dessous  du  petit  rond,  mais  ils  se  continuent 
surtout  par  une  intersection  aponévrotique  avec  la  masse  muscu* 
laire  volumineuse,  quoique  très-courte,  qui  représente  le  triceps 
brachial. 

Cette  même  intersection  aponévrotique  se  fixe  horizontalement 
»ia  partie  postérieure  de  l'humérus,  à  2  centimètres  et  demi 
lu-dessous  de  l'articulation,  et,  se  continuant  encore  en  dedans, 
elle  s'attache  à  l'aponévrose  du  coraco-brachial.  Cette  situation 
lai  permet  de  donner  insertion  (en  arrière  de  l'humérus)  a  un 
muscle  qui  contourne  le  membre  en  dedans  du  coraco-brachial^ 
neut  se  placer  au  devant  et  au*dessous  de  ce  muscle,  et  tient  la 
place  du  brachial  antérieur.  Le  tendon  inférieur  de  ce  dernier 
muscle  va  se  Qxer  à  la  partie  supérieure  et  antérieure  des  deux 
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OS  de  l'avanUbraSy  et  se  continue  en  oulre  avec  la  petite  masse 
musculaire  qui  occupe  la  région  antérieure  de  cet  avant-bras. 

L'intersection  aponévrotique  dont  il  vient  d'être  question  tient 
pour  le  triceps  la  place  de  son  long  chef  qui  n'existe  pas.  Ce 
muscle  s*insëre  en  outre  comme  d'habitude  à  tout  le  tiers  moyen 
de  la  face  postérieure  de  l'humérus.  A  la  partie  inférieure  du 
bras,  il  se  subdivise  en  plusieurs  chefs  ;  l'externe  se  fixe  au  radius 
et  représente  approximativement  le  long  supinateur  ;  les  autres 
chefs  se  subdivisent  à  leur  tour  en  plusieurs  tendons  qui  parcou- 
rent toute  la  longueur  de  la  face  postérieure  de  l'avant^bras,  et 
tiennent  la  place  des  muscles  extenseurs*  Tout  ce  qui  subsiste  de 
ceux-ci)  c'est  un  petit  chef  musculaire  obliquement  étendu  de 
dedans  en  dehors  et  de  haut  en  bas  contre  la  face  postérieure  de 
Tavant-bras»  et  terminé  par  trois  petits  tendons  qui  se  confon- 
dent avec  l'aponévrose  ;  celle-ci  leur  tient  donc  lieu  de  tendon 
extenseur. 

Le  coraco-brachial  offre  ses  insertions  habituelles  ;  jl  est  très- 
volumineux  par  rapport  aux  dimensions  du  membre.  Le  biceps, 
qui  n'a  pas  de  long  chef,  est  en  grande  partie  confondu  avec  le 
précédent,  au  moins  dans  ses  trois  quarts  supérieurs.  Il  se  porte 
en  bas  et  en  dehors  :  arrivé  au  pli  du  coude,  il  se  traosforaie  en 
un  long  tendon  qui  glisse  verticalement  en  bas  tout  le  long  de 
l'avant-bras,  comme  fait  d'habitude  celui  du  petit  palmaire  ;  au 
niveau  du  poignet  il  se  partage  en  deux  tendons  qui  se  rendent 
aux  deux  doigts  dont  ils  représentent  les  tendons  fléchisseurs. 
En  tirant  sur  ces  tendons,  on  fait  fléchir  la  main  jusqu'à  l'angle 
droit.  Ces  deux  tendons,  ainsi  que  les  renforcements  aponévro- 
tiques  qui  remplacent  les  extenseurs,  ont  été  conservés  sur  la 
pièce  déposée  au  Val-de-6ràce. 

Les  fléchisseurs  de  la  main  sont  confondus  en  une  petite  masse 
musculaire  de  3  centimètres  de  long,  sur  deux  de  large  et 
un  demi-centimètre  d'épaisseur,  appliquée  sur  les  deux  tiers 
supérieurs  (face  antérieure)  des  os  de  l'avant-bras  ;  inférieure- 
ment  ils  se  fixent  à  Taponévrose  palmaire,  sans  posséder  des  ten* 
dons  distincts. 
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IL  Os.  —  Omoplate.  —  Cet  os  est  aminci  et  plus  faible  qu'à 

rélai  normal  ;  loutefois  les  bords  en  sont  plus  épais,  et  les  saillies 
plus  prononcées  qu'à  gauche.  JLie  bord  spinal  a  là  centimètres 
et  demi,  le  bord  axillaire  16  centimètres,  le  bord  supérieur 
10  cenlimètres.  L'acromioa  est  plus  allongé,  mais  il  reste  étroit 
jusqu'à  son  sommet,  où  il  offre  à  peine  15  millimètres  de  largeur. 
La  clavicule  est  tout  à  fait  semblable  à  celle  de  gauche  ;  elle 
a  la  même  longueur  et  la  même  forme;  mais  elle  est  beaucoup 
plus  forte.  Ses  articulations  ne  présentent  rien  de  particulier. 

Bras.  —  L'humérus  a  une  longueur  de  9  centimètres  et  demi  ; 
il  est  aplati  de  dedans  en  dehors,  plutôt  que  triangulaire.  Cepen- 
dant sa  diaphyse  rappelle  assez  nettement  celle  de  Pos  dont  nous 
lai  donnons  le  nom,  surtout  à  cause  de  la  présence  d'une  gout- 
tière de  torsion  assez  accentuée.  Cette  gouttière  est  bordée  en 
haut  et  en  dehors  par  une  crête  osseuse  à  laquelle  s'inséraient  le 
grand  dorsal  et  le  grand  rond.  Quant  aux  extrémités,  elles  ne 
ressemblent  en  rien  à  celles  d'un  humérus.  L'extrémité  supé- 
rieure n'offre  aucune  trace  de  tête  articulaire.  L*os  se  termine 
par  un  biseau  taillé  aux  dépens  de  sa  face  interne;  ce  biseau  est 
<Ie  plus  creusé  en  cupule,  et.  reçoit  un  ménisque  articulaire  dont 
nous  allons  indiquer  la  disposition. 

Nous  avons  déjà  dit  que  l'omoplate  ne  s'articule  pas  directe- 
ment avec  l'humérus  ;  ajoutons  qu'on  trouve,  entre  les  deux  os» 
non  pas  seulement  un,  mais  deux  fibro-cartilages  articulaires. 
1^  premier  est  constitué,  comme  nous  l'avons  fait  pressentir,  par 
1^ eône  aponévrotique  que  nous  avons  décrit  plus  haut^  et  qui 
àm  au  devant  du  condyle  scapulaire. 

Un  deuxième  fibro^carlilage  présente  une  forme  à  peu  près 
l'irvulaire  et  une  disposition  méniscoïde  ;  il  est  de  plus  perforé  à 
^^n  centre  (comme  on  le  voit  souvent  à  l'articulation  sterno-cla- 
^:culaire).  Cette  perforation  centrale  laisse  passer  un  petit  trous- 
"^u  fibreux  provenant  du  premier*fibro-carlilage  et  qui  vient 
> insérer  sur  la  face  articulaire  de  l'humérus, 

Lextrémité  inférieure  de  l'humérus  ne  présente  pas  l'élargis- 
^menî  habituoi  ;  elle  est  à  peu  près  cylindroïde,  et  au  lieu  de  so 
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terminer  par  une  Irochlée,  elle  est  creusée  Irès-légèrement  â*ane 
jpelite  cavité  ou  plutôt  d'une  gouttière  dirigée  de  dedans  en  dehors, 
et  qui  reçoit  une  tète  osseuse  appartenant  à  un  os  spécial  dont 
nous  allons  parler. 

Avant-bras.  —  Ce  segnnent  du  membre,  lorsque  je  Teus 
dépouillé  de  ses  parties  molles,  me  laissa  voir  une  articulation 
intermédiaire,  dépourvue  d'ailleurs  de  toute  mobilité,  et  dont  on 
ne  pouvait  par  conséquent  soupçonner  la  présence  avant  de  Tavoir 
mise  à  nu.  Elle  est  située  à  18  millimètres  au-dessous  de  Tarti- 
culation  inférieure  de  l'humérus.  Entre  ce  dernier  os  et  ceux 
dont  nous  allons  parler  se  trouve  un  os  court,  irrégulièrement 
cubolde,  qui  ne  ressemble  à  aucun  des  os  normaux  du  membre 
supérieur,  et  pas  davantage  à  Tolécràne.  Cet  os  offre  cependant 
à  sa  partie  supérieure  une  sorte  de  tète  articulaire  en  rapport  avec 
l'extrémité  inférieure  de  l'humérus,  et  qui  rappelle  vaguement 
la  disposition  de  la  tète  articulaire  constituée  par  le  semi^lunaire 
et  le  scaphoîde.  Inférieurement,  cet  os  s'articule  par  une  surface 
plane  et  une  arthrolde  extrêmement  serrée  avec  le  suivant. 

Celui-ci  est  évidemment  formé  parla  soudure  de  deux  os  longs 
parallèles  l'un  a  Tautre  et  que  nous  avions  nommés  sans  hésiter 
radius  et  cubitus,  avant  d'avoir  reconnu  ('anomalie  dont  nous 
sommes  plutôt  disposés  maintenant  à  proposer  une  autre  inter- 
prétation. Quoi  qu^il  en  soit,  il  existe  deux  segments,  soudés  aax 
extrémités  supérieure  et  inférieure,  et  aussi  vers  leur  milieu.  Ib 
ont  l'un  et  l'autre  un  peu  plus  de  &  centimètres  de  longueur. 
L'interne  est  celui  qu*on  pourrait  assimiler  à  un  radius  :  son 
extrémité  supérieure  n'offre  ni  cupule,  ni  tubérosité  bicipitale, 
mais  son  extrémité  inférieure,  élargie  et  aplatie  rappelle  assez 
celle  d'un  radius  ;  de  plus  elle  correspond  au  pouce  de  la  mtin 
rudimen  taire. 

Le  segment    externe   est  un  cylindroïde  aplati  d'avant  eo 
arrière,  et  qui  n'a  qu'une  analogie  très-éloignée  avec  un  cubitus. 
Ces  deux  segments,  complètement  soudés  à  leur  partie  infé- 
rieure, constituent  en  ce  point  une  sorte  de  condyle  à  grand 
diamètre  transversal. 
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Main.  —  Elle  est  composée  de  deux  doigts  seulement  :  Tun 
est  évidemment  un  pouce  ;  quant  à  Tautre  il  est  impossible  de  lui 
donner  un  nom.  La  phalangine  et  la  phalangette  de  ce  dernier 
doigt  et  la  deuxième  phalange  du  pouce  (sauf  la  petitesse  de 
cette  dernière),  sont  absolument  normales.  Elles  sont  articulées 
en  haut  avec  un  seul  os  en  forme  de  fourche  qui  très-probable- 
ment résulte  de  la  fusion  des  extrémités  supérieures  des  premières 
phalanges  de  l'un  et  l'autre  doigts.  Cet  os  présente  un  corps  de 
3  centimètres  de  largeur  et  de  1  centimètre  et  demi  de  hauteur, 
aplati  et  sensiblecnent  ^rectangulaire  ;  la  face  supérieure  de  ce 
corps  est  creusée  d'une  cavité  assez  profonde,  qui  s'articule  avec 
le  condyle  provisoirement  appelé  radio-cubital.  De'  la  partie  in- 
férieure du  corps  partent  en  divergeant  deux  longues  apophyses 
très-semblables,  nous  le  répétons,  à  deux  phalanges  soudées  par 
leur  base. 

Nous  n'ajouterons  plus  qu'un  mot  au  sujet  des  articulations  : 
celles  des  phalanges  entre  elles  sont  sensiblement  normales. 
Celle  de  l'humérus  avec  l'os  situé  au-dessous  de  lui,  ainsi  que 
l'articulation  inférieure  de  ce  que  nous  avons  appelé  avani-bras 
présentent  comme  ligaments  une  capsule  complète,  avec  deux 
renforcements  latéraux  très-prononcés*  A  ce  point  de  vue  on  ne' 
saurait  nier  qu'elles  présentent  une  grande  analogie  avec  les 
articulations  régulières  du  coude  et  du  poignet.  Quant  à  l'os 
intermédiaire  entre  l'humérus  et  l'avant-bras,  nous  avons  dit  qu'il 
était  uni  à  celui-ci  par  une  arthrodie  très-serrée* 

RÉSUMÉ. 

Nous  acceptons  sans  hésiter  le  segment  supérieur  pour  un 
humérus  ;  mais  au  delà  le  doute  commence.  Nous  avons  vu  que 
le  segment  dénommé  avant-bras  se  sous-divise  lui-même  en  deux 
portions  :  supérieurement  un  os  court,  cuboïde;  infériemrement 
deux  os  longs  latéralement  soudés.  Nous  ne  nous  sentons  pas  une 
compétence  suffisante  en  tératologie  pour  examiner  longuement 
quel  nom  on  pourrait  donner  à  ces  os.  Nous  nous  contenterons 
de  dire  que  nous  apercevons  deux  interprétations  possibles  : 
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1*  Les  deux  petits  os  longs  seraient  un  radius  et  un  cubitus  ; 
Tos  cuboîde  qui  les  surmonte  serait  un  os  supplémentaire  (?)  ou 
encore  un  olécràne  extrêmement  difforme,  qui  aurait  complète- 
ment perdu  et  les  insertions  musculaires  et  le  rôle  de  cette  apo- 
physe (î) 

Dans  cette  hypothèse,  le  carpe  manquerait  complélemenl  ; 
mais  on  serait  libre  de  voir  dans  l'os  situé  à  la  base  de  la  main 
la  soudure  de  deux  métacarpiens,  ou  celle  de  deux  phalanges  ; 

2*  La  deuxième  interprétation  nous  parait  la  plus  plausible  ; 
elle  suppose  simplement  l'absence  complète  de  Tavant-bras,  fait, 
il  est  vrai,  extraordinaire  ;  mais,  ce  point  admis,  tout  le  reste 
s*explique  très-facilement  par  l'absence  de  la  moitié  interne  de  la 
main,  comprenant  les  trois  derniers  doigts.  L'os  cuboîde  repré- 
senterait  le  carpe  et  proviendrait  de  la  fusion  du  scapholde»  du 
semi-lunaire,  du  trapèze  et  du  trapézoïde.  Les  deux  os  longs 
seraient  le  premier  et  le  deuxième  métacarpiens,  et  l'os  qui  leur 
fait  suite  serait  dû  à  la  réunion  de  la  première  phalange  du  pouce 
et  de  la  première  phalange  de  Tindex.  En  ce  qui  concerne  les 
métacarpiens,  notre  opinion  nous  paraît  singulièrement  corroborée 
par  le  fait  que  les  os  considérés  par  nous  comme  tels  présentent, 
ainsi  que  des  métacarpiens  normaux,  une  tète  saillante  en  bas 
(condyle),  et  en  haut  une  surface  plane  articulée  par  arthrodie. 

Quant  à  la  présence  de  faisceaux  musculaires  en  avant  et  en 
arrière  des  os  que  nous  avions  d'abord  nommés  os  de  l'avant-bras, 
et  que  nous  appelons  maintenant  métacarpiens,  elle  ne  nous 
semble  pas  en  contradiction  avec  notre  dernière  interprétation  ; 
en  effet  la  disposition  de  ces  faisceaux  ne  peut  être  sérieusement 
comparée  pas  plus  à  celle  des  muscles  de  l'avant-bras  qu*à  celle 
des  muscles  de  Téminence  thénar  et  du  métacarpe  (interosseux]  • 
Elle  ne  peut  donc  être  d'aucune  influence  sur  notre  appré- 
ciation. 

Quoi  qu'il  en  soit,  ce  cas  de  monstruosité  nous  a  paru  mériter 
d'être  relaté  ;  en  effet,  si  Ton  adopte  la  première  dçs  hypothèses 
que  nous  avons  indiquées,  il  s'écarte  déjà  dans  une  certaine  mesura 
de  la  disposition  que  Ton  a  qualifiée  A'hémimélie^  mais  si   For 
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s'aitête  avec  nous  à  la  seconde,  il  devient  nécessaire  de  créer  un 
genre  nouveau,  intermédiaire  aux  phocamèles  et  aux  hémimêle», 
et  caractérisé  par  l'absence  du  segment  médian  du  membre 
(jambe  ou  avant-bras),  et  conservation  des  segments  extrêmes 
(cuisse  ou  bras,  pied  ou  main). 


ANALYSES  ET  EXTRAITS  D£  TRAVAUX  FRANÇAIS  ET  ÉTRANGERS. 


Chimie  appliquée  à  F  hygiène ,  à  la  physiologie  j  à  la  pathologie^ 

par  M.  A.  Gautier.  (Paris,  187A.) 

«  n  n'y  a  pas  de  recherches  physiologiques  complètes  sans  la  oonnals- 
aDce  des  principes  immédiats,  matières  des  phénomènes  vitaux  dont  on 
foat  déflnir  les  effets,  pour  remonter  ensuite  à  leurs  causes  prochaines. 
FiQte  de  ces  connaissances,  les  recherches  physiologiques  relatives  à  Tétude 
àe  ces  phénomènes  seront  incomplètes»  et  tout  auteur  qui,  après  s'être 
livré  à  de  pareilles  recherches,  dissimulerait  les  lacunes  qu'elles  présen- 
leraient  sons  le  rapport  chimique,  préviendrait  les  hons  esprits  contre  see 
coodoâons.  » 

Ainsi  parlait  Chevreul,  il  y  a  cinquante  ans.  Et  plus  les  sciences  biolo- 
^qoes  progressent,  plus  on  sent  la  nécessité  d'appliquer  les  procédés  chi- 
DiqiKs  à  rétode  de  l'organisme  vivant. 

Depuis  Finterprétation  mémorable  de  Lavoisier  sur  le  phénomène  respira-* 
taire,  depuis  les  recherches  fécondes  de  Cl.  Bernard  sur  la  glycogénie  hépa^ 
^que^  depuis,  en  un  mot,  les  travaux  importants  de  Robin,  -Liebig,  Schmidt 
et  antres  sur  la  composition  de  nos  humeurs,  on  peut  souffrir  que  les  sciences 
cikiiiiiqDes  revendiquent   une  large  part  dans  les  progrès  de  la  physio- 

Il  n*est  pas  douteux  que  leur  marche  est  lente  dans  cette  voie.  11  ne 

s'agit  plus  là,  en  effet,  d'expliquer  les  réactions  qui  se  passent  dans  le 

BNode  minéral,  de  reproduire  dans  un  creuset  les  phénomènes  chimiques  qui 

seeoDt  déroulés  aux  premiers  Ages  de  notre  globe;  on  s'adresse,  il  ne  faut 

ftt  roohlier,  à  un  monde  aussi  complexe  que  délicat  dans  sa  structure^  bâti 

^  la  presque  totalité,  sous  une  forme  variée  à  l'inOni,  avec  quatre  ou 

nnq  corps  simples  élémentaires,  six  au  plus;  Il  faut  donc  que  la  patience  du 

ckercbeor  soit  aussi  grande  que  les  difficultés  qu'il  aborde,  pour  isoler,  étu- 
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dier,  analyser  ces  eomposAs,  souvent  très^altérables,  et/  par  suite,  trop 
sensibles  poor  utiliser  dans  leur  extraction  les  agents  ordinairement  usiiés. 

Est-ce  seulement  Tisolement  des  principes  immédiats  qui  est  difficile?  La 
connaissance  de  leur  formation  Test  bien  encore  davantage.  Les  propriétés 
de  la  cellule  vivante,  qui  détroit  et  reconstitue  merveilleusement  les  principes 
immédiats,  résument  un  ensemble  de  forces  qui  échappe,  à  coup  sûr,  aux 
moyens  ordinaires  de  la  chimie.  Tantôt  des  analyses^  tantôt  des  synthèses 
8*opèrent  journellement  au  sein  de  lorganisme  par  des  procédés  dont  le 
chimiste  ne  possède  pas  encore  Téquivalent.  Toutefois  le  jeu  de  ces  mouve- 
ments moléculaires  n*est  pas  impénétrable  :  il  y  a  déjà  des  faits  acquis  à  la 
science.  Pourquoi  douter  qu'un  jour  la  même  réaction,  qui  8*accomplit  sous 
Tempire  de  Tinflez  nerveux,  ne  s'accomplisse,  avec  le  concours  d'autres 
forces,  sons  la  hotte  de  nos  laboratoires? 

Mais  il  faut  de  temps  en  temps,  pour  aider  à  atteindre  le  but  dans  cette 
voie  d^investigations  patientes,  un  travail  synoptique  qui  permette  aux  gé- 
nérations nouvelles  d'éviter  une  marche  incertaine  sur  un  terrain  déjà  sondé, 
d'apprendre  les  lieux  encore  inexplorés,  et  laisser  ceux,  au  contraire,  battus, 
étudiés  et  connus. 

L'ouvrage  remarquable  de  MM.  Robin  et  Verdeil,  où  les  données  chi- 
miques et  microscopiques  ont  apporté  tant  de  lumières  sur  la  nature  des 
principes  immédiats,  a  inauguré  cet  ensemble  encyclopédique,  d'une  impor- 
tance si  grande  pour  la  physiologie.  Depuis  lors  les  travaux  en  Allemagne, 
en  Angleterre,  en  France,  se  sont  succédé;  beaucoup  de  faits  ont  été  décou- 
verts, beaucoup  d'autres^  moins  bien  étudiés,  sont  encore  controversés  et 
laissent  Pesprit  dans  le  doute  et  Thésitation.  Cependant  M.  Armand  Gautier 
a  pris  à  tâche  d'aborder  ce  terrain  brûlant  et  litigieux  :  il  vient,  dans  on 
ouvrage  dont  nous  allons  donner  l'analyse  à  grands  traits,  de  présenter  au 
inonde  médical  les  conclusions  de  la  chimie  dans  ses  rapports  avec  Thygiène, 
la  physiologie  et  la  pathologie. 

Avant  d'aborder  la  chimie  de  la  nutrition,  de  la  respiration  et  des  autres 
fonctions  de  Torganisme,  l'auteur  étudie  les  milieux  au  sein  desquels  s'exé- 
cutent ces  fonctions,  c'est-à-dire  les  éléments  indispensables  à  leur  accom- 
plissement norinal.  L'air  respirable,  les  aliments,  les  eaux,  les  centres 
atmosphériques  variables  où  l'homme  habite,  tel  est  Tensemble  des  questions 
que  l'auteur  traite  avec  un  soin  scrupuleux.  Il  ne  s'étendra  pas  sur  le  manuel 
opératoire  auquel  le  chimiste  de  laboratoire  a  recours  pour  reconnaître  ces 
divers  éléments  normaux  ou  anormaux  ;  il  s'attache  à  faire  ressortir  les  cir* 
constances  de  leur  apparition  ou  de  leur  absence,  pesant  leur  valeur  à 
réchelle  de  leur  action  sur  l'économie  animale.  L'auteur  n'oublie  pas,  en  un 
mot,  qu'il  s'adresse  au  public  médical  généralement  peu  curieux  des  procédés 
didactiques  de  la  chimie  générale. 

Peut-être,  en  certain  lieu,  un  sceptique  à  l'endroit  de  la  pansperroie  fron- 
cera-l-il  le  sourcil  devant  le  tableau  luxueux  des  germes  atmosphériques.  Il 
est  permis,  en  effet,  d'être  un  adepte  peu  chaleureux  des  idées  hypotbétiqnee 
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émises  tor  ces  infimes  organismes,  voltigeant  sans  cesse  h  travers  Tespace 
et  cherchant  rivage  où  jeter  l'ancre.  Nous  devons  ajouter  toatefois  que  Tao* 
tenr  est,  à  cet  égard,  assez  réservé  et  convient,  au  mîKea  de  ce  panégyrique 
trop  courtois,  que  Fétade  des  germes  de  Tatmosphère  est  encore  à  faire, 
pour  circonscrire  la  sphère  de  leur  intervention,  si  intervention  il  y  a. 

Noos  avons  lu  avec  plaisir  le  chapitre  sur  les  aliments  et  ralimentation.  Ge 
lODt  là  de  belles  psges  de  physiologie  chimique,  oà  sont  mis  en  relief  les 
grands  faits  connus  sur  Téquilibre  moléculaire  des  éléments  de  notre  or« 
giDîsme  dans  ses  rapports  avec  la  valeur  nutritive  des  principes  répara* 
teors. 

Les  eaux  sont  également  traitées  svee  minutie,  et  partîcnlièrement  les 
eanx  potables.  L^eau  est  le  milieu  où  se  passent  les  phénomènes  digestifs. 
Absorbée  avec  les  produits  assimilables,  elle  modiBe  sans  cesse  le  plasma 
nnguin  et  avec  lai  les  tissus  où  s'accomplissent  Tassimilation  et  la  désassimi* 
btioo.  Qui  plus  est,  par  ses  matériaux  salins,  comme  Tout  dénnontré  les 
expériences  de  Giossat  et  de  Boussingault,  elle  peut  nourrir  l'économie.  Le 
rôle  des  eaux  dans  Talimentatlon  mérite  donc  que  le  médecin  s'intéresse  à 
leur  composition  variée  et  aux  circonstances  de  leurs  OKMlifications. 

Celle  revoe  faite  des  eaux  que  la  nature  offre  à  nos  besoins  et  è  nos  jodi- 
cieQses  appréciations,  Tauteor,  comme  corollaire,  jette  un  coup  d'œil  rapide 
nr  les  atmosphères  psrticnlières  et  accidentelles  où  l'homme  se  confine,  trop 
loovent  esclave  de  sa  profession.  Autre  question  de  chimie  appliquée  è  rhy<* 
gièoe,  propre  à  élucider  l'éliologie  d'un 'grand  nombre  d'affections  profes- 
lionneires.  Cette  action  lente,  mais  continue,  de  certains  éléments  chimiques 
vu  le  liquide  sanguin  par  la  surface  pulmonaire,  prépare  peu  è  peu  ces  troi>- 
bies  physiologiques  qui  aboutissent  trop  souvent  à  une  catastrophe. 

Mais  j*at  hftte  d'arriver  à  la  chimie  biologique  proprement  dite. 

L'autear  embrasse  d'abord  les  quatre  groupes  de  principes  immédiats 
foorais  par  l'organisme  vivant  :  substances  quaternaires  de  nature  protéiquey 
Instances  qtÂatemaires  non  albuminotdeSj  corps  ternaires^  et  enfin,  matières 
«smmiies. 

Les  substances  protéiques  on  aibnminoldes,  sous  des  formes  variées  et 
eofflpiexes,  constituent  la  plus  grande  partie  des  tissns  animaux.  Depuis  les 
éléments  histologiques  qui  forment  la  trame  organique  de  Panimal  adolte 
jtisqa'aux  principes  du  vitellus,  destinés  à  faire  les  frais  de  l'évolution  pre- 
mière de  l'eaibryon  ;  depuis  la  cellule  amibolde  jusqu'à  Torganisme  le  plus 
élevé  de  la  série  animale,  le  chimiste  retrouve  ces  substances  quaternaires. 
Leur  nature  intime,  il  faut  en  faire  humblement  Taveu,  est  encore  enveloppée 
de  ténèbrea.  Mais  le  voile  tombera,  dans  on  temps  peut-être  rapproché.  An 
coomeneenient  de  ce  siècle  les  corps  gras  étaient  aussi  peu  connus  que  le 
MAt  les  principes  albuminoTdes.  Chevreul  est  venu  mettre  de  Tordre  dans  le 
chaos,  éclairer  l'obscur  et  Tinconnu.  Il  ne  fallait  plus  que  le  génie  de  Ber- 
thelot  pour  compléter  cette  œuvre  mémorable  et  tirer  de  l'examen  des  faits 
analytiques  les  savantes  conclusions  que  nous  connaissons  tons. 


230  AMALTSEft  DK  TRAVAUX  FRANÇAIS  ET  ÉTRAM6BR8, 

A  rhisloire  désormais  élacidée  des  corps  gras,  s'ajoutera  bienlftt  celle  des 
albumines  et  de  leurs  congéoères. 

M.  Gautier  prend  franchement  en  main  Tcenvre  ébaachée,  et,  fort  de  ses 
études  personnelles,  il  nous  donne  dans  son  livre  l'exposé  des  connaissances 
actuelles  sur  cette  question  délicate.  Rejetant  tour  à  tour  Topinionde  Lîebig 
et  de  Gerhardt,  celles  de  Mulder,  de  Sterry^Hunt»  ce  savant  nous  donne 
l'idée  générale  qu'on  peut  se  faire  de  leur  constitution.  Le  dédoublement  de 
ces  corps  soos  l'influence  des  acides^et  des  alcalis  très-étendus  en  syntonine 
et  une  antre  substance  azotée,  qui  serait  le  terme  variable  du  dédoublement 
des  diverses  substances  albuminoldes,  —  la  production,  dans  les  diverses 
phases  de  leur  destruction,  d'amides  à  radicaux  dérivés  des  acides  gras,  d'a- 
mides,  soit  sulfurés,  soit  à  radicaux  aromatiques,— -enOn  la  formation  d'acides 
et  d*aldéhydes  correspondant  aux  radicaux  de  ces  amides^  nous  amènent  à 
regarder  les  substances  protéiques  comme  des  amides  à  radicaux  variables, 
dont  peu  à  peu  l'on  connaîtra  l'expression  définitive.  Les  travaux  que  M.  Gau- 
âer  poursuit,  en  ce  moment,  au  laboratoire  de  chimie  biologique  de  la  Fa- 
culté de  médecine,  nous  apporteront  incessamment  la  solution  assurée  de 
plus  d'un  de  ces  importants  problèmes. 

Les  matières  azotées,  non  albuminoldes,  plus  maniables,  plus  faciles  à 
extraire,  permettent  davantage  de  se  faire  une  idée  de  leur  nature.  La  leudne 
on  acide  hexyllactamidique,  la  tyrosine  on  oxyphényl-amidopropionique,  la 
taurine  ou  iséthionamide,  et  tant  d'autres,  commencent  à  être  connues  dans 
leur  type  architectural. 

L'auteur  nous  retrace  les  liens  étroits  qui  unissent  ces  composés;  il  nous 
fait  assister,  dans  une  élude  d^ensemble,  à  leurs  dédoublements  et  à  leurs 
métamorphoses,  nous  présente  le  groupement  des  radicaux,  le  mécanisme  de 
leurs  substitutions  probables  dans  les  actes  complexes  de  la  vie. 

Dans  l'étude  des  tissus  l'auteur  fait  précéder  les  caractères  chimiques  des 
caractères  microscopiques.  L'histologie  prépare  l'histochimie;  les  considé- 
rations physiologiques  viennent  ensuite.  Il  est  de  bon  esprit  de  présenter  les 
derniers  termes  de  l'analyse  anatomique  avant  d'aborder  les  procédés  de  dis- 
section plus  intimes  encore  de  la  chimie  animale.  Je  m'étonne  seulement  de 
ne  pas  trouver,  dans  cette  partie  de  l'ouvrage,  l'étude  du  tissu  nerveux. 
Elle  a  été  renvoyée  à  tort  au  chapitre  sur  Vinnervationqaijen  tant  que  fonc- 
tion, échappe  complètement  au  domaine  chimique.  L'étude  de  la  matière 
nerveuse  précédait,  an  contraire,  si  bien  celle  de  la  substance  muscu- 
laire! 

Nous  possédons  dans  ce  premier  volume  l'étude  de  la  digestion  et  de  l'as- 
similation.  Nous  attendons  avec  impatience  le  second  volume  où  la  bile, 
l'urine,  la  matière  nerveuse,  l'œuf,  le  lait,  doivent  être  traités  avec  la  science 
du  premier.  Nous  attendons  surtout  la  troisième  partie  de  l'ouvrage  :  appli- 
cations de  la  chimie  à  la  pathologie.  Nous  trouverons  là,  en  effet,  réoois  ces 
documents  si  favorables  aux  découvertes  que  prépare  déjà  l'étude  de  Taoa- 
tomie  et  de  l'histologie  pathologiques. 
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Que  l'on  me  permette,  avant  de  terminer  cette  analyse,  d^appeler  Tatten- 
tioo  sur  les  pages  intéressantes  consacrées  à  l'étude  du  sang. 

Tout  lecteur  sera,  comme  nous,  heureux  de  trouver  élaborées  les  opinions, 
soQvent  confuses  des  auteurs,  au  sujet  des  matières  aibnminoîdes  du  sang. 
Ce  D'est  pas  chose  facile,  en  effet,  de  concilier  les  diverses  interprétations 
données  par  les  mémoires  originaux.  Qu'est-ce  que  la  globoline,  par  exemple? 
Écoules  Berzelius,  écoutez  Denis,  interrogez  Lebmann  et  Schmidt,  vous  aure 
des  solutions  différentes.  Kûbne  trouvera  convenable  d'appeler  paraglobuline 
ce  que  Schmidt  appelle  globuline.  L'esprit  est  ainsi  dérouté  par  ce  manque 
d'onité  dans  le  langage,  qui  peut  faire  ordre  à  des  divergences  préjudiciables 
à  la  précision  des  sciences  chimiques. 

Mettre  de  Tordre  dans  les  idées  et  les  opinions  qui  paraissent  se  heurter, 
interpréter  les  pensées  de  chacun,  tenter,  en  un  mot,  une  conciliation,  telle 
est  la  tâche  que  H.  Gautier  s'est  imposée.  11  y  a  réussi. 

A  propos  de  la  non-coagulation  du  sang  dans  les  vaisseaux,  l'aiitéar  s'af- 
fraocbit  des  théories  émises  par  ses  devanciers,  et  émet  une  hypothèse  par- 
faitement en  harmonie  avec  les  données  de  la  physiologie.  Schmidt,  dans  un 
inémoire  tout  récent,  fait  intervenir,  en  dépit  de  cause,  un  ferment  de  l'air 
pour  expliquer  que  la  substance  6brinogène  et  la  substance  6brino-plastique 
se  combinent  hors  des  vaisseaux.  C'est  bien  là  le  dernier  retranchement  de 
rifflpaissance  :  faute  de  comprendre,  on  se  jette  dans  des  conceptions  cfai* 
inériqnes  et  extravagantes,  on  se  livre  avec  complaisance  aux  élncubrations 
les  plus  fantastiques. 

M.  Gautier  n*admet  pas  davantage  l'influence  de  la  pard  des  vaisseaux  sur 
la  fiuidité  du  sang  dans  son  cours  normal.  Ce  serait  là  d'ailleurs  une  singiH 
Bère  propriété  se  rattachant  à  la  vitalité  des  épitbélioms.  Il  répugne  de  l'ad** 
mettre  à  priori. 

La  mort  dé  la  cellule  hématiquo,  tel  est  pour  l'auteur  le  signal  du  phéno- 
mène osmotique  qui  s'effectuerait  entre  le  globale  et  le  plasma.  La  paraglo- 
bufioe  on  substance  fibrino-plastique  contenue  tout  entière  dans  le  globule, 
M  préexisterait  pas  dans  le  plasma  sanguin.  La  paroi  du  globale,  douée  de 
Mes  ses  pr(^riétés  vitales,  mettrait  conmie  une  barrière  à  la  réaction  de  la 
sabstance  fibrinogène  dissoute  dans  le  liquide  ambiant,  et  l'extinction  de  ces 
i&èfBes  propriétés  amènerait  le  contact  des  deax  matières  et  par  suite  déter* 
Bioenit  la  coagulation. 

Cette  théorie  souriante  demande  une  confirmation  expérimentale.  TouJ^mrs 
ttt-il  qu'elle  est  originale  et  devait  jaillir  de  l'esprit  qui  a  dicté  le  livre  toat 
ntier.  Le  lecteur  pourra  du  reste  apprécier  TcBuvre  dont  une  analyse  rapide 
Mpeut  donner  qu'une  idée  incomplète.  Laissons  au  temps,  qui  fait  justice  des 
^Barres  frivoles,  consacre  les  travaux  sérieux  et  utiles,  le  soin  de  sanctionner 
le  témoigiiage  de  notre  faible  expérience. 

Paul  Gaumiuvi. 
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J.  NussBAUx»  Ueber  subjective  Farbenempfindungen^  die  dureh 
objective  Gehoerempfindimgen  erzeugt  werden.  Eine  Mitthei- 
lung  nach  Beobachtungen  an  sich  selbst.  Wien,  med.  Wo* 
chenschr.,  1873,  n**'  1,  2,  8  uûd  Wien.  oerztL  Mitth.  1878, 
II,  6.  {Sur  des  perceptions  subjectives  de  couleurs^  risultmi 
des  sensations  objectives  de  toute ^  â! après  des  observations 
faites  sur  soi-même^  analyse  d'après  la  Centralblatt.  3  jnai 
1873,  ti"  20.) 

Encouragé  par  le  professeur  Bnihlt  de  Vienne,  M.  Nosebaum  rend 
compte  d*une  série  de  faits  curieux  qui,  s'ils  étaient  susceptibles  d'un 
contrôle,  seraient  d'un  grand  poids  dans  Tétude  de  la  spécialité  des  nerfs 
des  sens.  En  effet,  chez  Tauteur  de  l'article,  les  vibrations  sonores  produisent 
Don-seolecnent  une  sensation  de  Toule,  mais  enoore,  en  même  temps,  une 
sensation  de  lumière. 

Dans  son  enfance  déjà  il  se  trouvait  parfois  en  dissentiment  avec  son 
frère  qui  possède  la  même  particularité  physiologique  que  lui,  à  propos  de 
la  couleur  des  sons  que  donnent  les  cloches.  11  appelait  c  jaune  >  la  voix 
d'un  homme  qui  parle  haut  ;  ce  brune  gri^^Atre  »  la  voix  d*une  personne 
s^ezprimant  à  voix  basse.  Pendant  le  cours  de  ses  classes  au  gymnase, 
certaines  expressions  communes  à  l'étude  de  la  mosiqoe  et  de  la  peinture 
appelèrent  son  attention  sur  roriginalité  de  ses  perceptions.  Devenu  étu- 
diant, il  pat  se  livrer  sur  elles  à  des  recherches  suivies.  Les  résultats 
auxquels  il  est  arrivé  sont  les  suivants  : 

4^  A  chaque  note  correspond  tine  couleur  particulière.  A  chaque  son 
complexe  correspond  un  rapide  changement  de  plusieurs  couleurs^  qui  de 
temps  en  temps  s'accentuent  davantage.  Même  à  chaque  bruit  correspond, 
soit  une  sensation  de  couleur,  soii  une  sensation  de  lumière;  ainsi  par 
exemple  le  roulement  d'une  voiture  donne  le  gris  avec  des  battements  jaunes. 

t*  A  Texception  do  blanc,  do  noir  et  du  rouge,  toutes  les  couleurs 
peuvent  être  perçues.  Le  jaune  chamois,  par  exemple,  correspond  au 
la  du  piano.  Au  ré  correspond  le  brun  châtain  avec  quelques  raies  plus 
claires,  etc.  Les  variantes  observées  par  M.  Nussbaum  dans  les  ooolears 
perçues  simultanément  à  différents  sons,  tiennent  peut-être  à  la  richesse  de 
ces  sons  en  harmoniques;  en  tout  cas  elles  ne  sont  jamais  assez  considérables 
pour  altérer,  au  point  de  la  laisser  méconnaître,  la  nuance  fondamentale 
répondant  à  la  note  dominante. 

Il  va  sans  dire  que  jamais  la  sensation  colorée  produite  de  cette  façon 
ne  devient  objective,  c'est-à  dire  qu'elle  ne  peut  jamais  se  superposer  à  un 
objet  du  dehors  quel  que  soit  le  degré  d'attention  développé. 

L'auteur  a  écht  à  son  frère  dont  il  e6t  séparé  depuis  de  longues  années  et 
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qui  eierce  la  profession  d'horloger  en  Italie,  pour  lai  adresser  une  série  de 
qoestioos.  Il  résalte  des  réponses  de  celui-ci  que  malgré  une  certaine  différence 
dus  les  perceptions,  il  possède  cependant  la  môme  particularité  physiolo- 
gique. 

M.  Nassbaam  est  naturellement  porté  à  localiser  la  cause  de  ces  perceptions 
doubles  dans  le  cerveau.  Il  semibe  naturel  en  effet  d'admettre  qu'il  existe 
cbez  \m  une  relation  entre  les  centres  nerveux  de  Touîe  et  ceux  de  ta  vue,  un 
certain  nombre  de  filets  du  nerf  acoustique  se  rendant  sans  doute  à  quelqu'une 
des  masses  ganglionnaires  qui  reçoivent  les  nerfs  optiques.  La  nature  de  la 
seosaiioo  dépendant  uniquement  du  point  où  aboutissent  les  tubes  nerveux, 
00  conçoit  que  les  impressions  rétiniennes  de  leur  côté  n'éveillent  pas  de 
perceptions  sonores,  si  les  fibres  du  nerf  optique  ont  eux-mêmes  gardé  leur 
trajet  normal. 

Quoique  les  faits  rapportés  par  M.  Nussbaum  aient  été  difficilement 
acceptés  comme  authentiques,  ils  ne  paraissent  soulever  aucune  difficulté 
physiologique  insurmontable  dans  l*éiat  actuel  de  nos  connaissances  sur  le 
système  nerveux.  Il  semble  même  qu'on  soit  en  droit  de  se  demander  si  la 
fréquence  de  cette  infirmité  (comme  celle  du  daltonisme  fréquent  autrefois 
sans  être  connu)  ne  justifierait  pas  cette  communauté  d'expressions  appliquées 
dans  le  langage  aux  arts  du  musicien  et  du  peintre. 

L'examen  ophtbalmoscopique  des  yeux  de  M.  Nussbaum  n'a  laissé  découvrir 
que  deux  croissants  peu  étendus  autour  de  la  pupille,  signes  d'une  myopie 
dont  il  est  en  effet  affecté.  On  n*a  point  vu  que  les  sons  apportassent  dans  la 
létine  aucun  changement  appréciable. 


Endothelium  en  Emigratie  door  Laidlaw  Purves  {Onderzoekin-^ 
gm  gedaan  in  het  physiolog,  Laboratorium  der  Utrechische 
Boogeschooly  uilgegeren  door  F.  G.  Donders  en  Th.  W. 
Engelmann,  3  Reeks.  II,  Aflevering  II,  1873). 

Laoteur  s'est  proposé  d'étudier  la  diapédèse.  A  cet  effet,  il  a  cherché  à 
Airprendre  et  à  fixer  par  les  réactifs  quelque  leucocyte  engagé  en  partie 
borg  des  vaisseaux  sanguins.  11  curarise  ou  immobilise  une  grenouille  t 
ditrait  de  son  abdomen  une  anse  intestinale.  Il  maintient  dans  un  milieu 
saturé  d'humidité  I  animal  qui  peut  ainsi  vivre  pendant  plusieurs  jours.  Quand 
>^  processus  inflammatoire  lui  semble  suffisamment  développé,  il  met  le 
coeor  à  découvert,  laisse  écouler  le  sang  et  fait  une  injection  avec  une 
GoJQtion  de  nitrate  d'argent  (1/5  —  1/10  pour  100),  afin  d'accuser  le  contour 
des  cellules  éphiihéliales  des  vaisseaux.  Si  l'on  observe  la  préparation  ainsi 
^^ue,  on  découvre  un  certain  nombre  de  leucocytes  engagés  seulement 
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en  partie  dans  les  parois  des  capiUaires.  L'aateor  ooaclai  de  ces  obeenra- 
lions: 

4«  Qu'il  n*y  a  aucune  espèce  de  stomates  sur  l'épithélinm  des  cïLpiUaires, 
non  plus  que  sur  celui  des  vaisseaux  plus  gros. 

S»  Que  les .  leucocytes  s'engagent  généralement  entre  les  oellutesi  soit 
entre  deux,  soit  entre  trois  d'entre  elles  en  écartant  leurs  bords. 

3"  Que  le  passage  ne  se  fait  jamais  au  niveau  des  corps  on  du  noyau  des 
cellules. 

L*auteur  admet  en  outre  que  si  les  hématies  franchissent  les  parois  vasco- 
laires,  elles  ne  peuvent  le  faire  qu*à  travers  les  orifices  qui  ont  antérieure- 
ment livré  passage  aux  leucocytes  (4).         . 

Pour  s'assurer  que  les  leucocytes  s'engagent  en  effet  entre  les  bords 
des  cellules  épithéliales  à  travers  la  paroi  vasculaire,  BL  Purves  s'est  con- 
tenté des  indications  fournies  par  le  microscope  ordinaire  en  faisant  varier 
le  point  au  moyen  de  la  vis  micrométrique.  Il  ne  s'est  pas  servi  do  microscope 
binoculaire  qui  peut,  dans  de  semblables  circonstances  être  d'un  usage 
beaucoup  plus  avantageux* 

(i)  On  peut  consulter  sur  ce  point  Ch.  Robin,  ÀnatonUe  el  pkysiohgie  oHhUaint» 
Paris,  1873,  p.  530-531  et  Uçons  iur  tes  hwndwrs.  Paris,  187A,  2«  édition,  p.  380, 
montrant  la  possibilité  du  passage  des  hématies  sans  passage  préalable  des  leucocytes. 


U  jtropnétaire-gérant  : 

Geimes  BAiLUftas; 
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LES  HYPOPUS  (Dugés) 

learieM  pruiles  encore  voMiés 

HOMOPUS.  Koch  et  TRICHODAGTYLUS.  L.  Dufuur 

DËTEIlMmÀTION  DE  LEUR  POSITION  ZOOLOGIQUE  ET  DE  LEUR  ROLE 

PHYSIOLOGIQUE 

Par  m.  ntGniN 

Vëlérinaire  militaire. 


PLANCHES  Vil,  VIll,  II  et  X 


REMARQUES  HISTORIQUES  SUR  LES  HTPOPÛS  ET  SUR  LEUR  PLACE 

ZOOLOGIQUE. 

Dans  le  nuoiéro  de  juillet  1873  du  Journal  de  FAnatomie  et 
de  la  Physiologie^  à  la  fin  de  notre  mémoire  sur  le  Tyroglyphus 
rostroserratusy  et  dans  deux  notes  successives  présentées  à  TAca- 
demie  des  sciences,  par  M.  Robin,  le  li  juillet  et  le  18  août  de  la 
iDème  année  (1), nous  avons  doqué^avec  preuves  i  l'appui,  la  so- 
lulion  du  problème  zoologique  posé  par  les  Hypopus^  ces  curieux 
^ariens  parasites  imparfaits  que  Ton  a  rencontrés  sur  presque 
tous  les  animaux  terrestresi  colossaux  ou  microscopiques,  et 
avons  déterminé  leur  position  zoologique  et  leur  rôle  physiolo- 
gique. 

C'est  l'étude  complète  de  ces  petits  êtres  que  nous  allons  faire 
dans  le  présent  mémoire. 

Degeer  le  premier,  en  1735,  observa,  sur  une  mouche  domes- 
tique, an  très-petit  acarien  rougeàtre,  u  corps  ovale,  à  lète 
munie  d'une  petite  trompe  déliée,  garnie  de  poils  assez  longs,  à 
pâlies  antérieures  assez  grosses,  les  dernières  filiformes  (2),  que 

{{)  Comptes  rendus  ftedd.  Àcad.  Se.  1873,  2«  série,  p.  129  et  d92. 
;2)  De^eer,  t.  VUl,  p.  115,  pi.  VII,  fig.  1,  2  et  3. 
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Linné  inscrivit  dans  son  Sy$iema  naturœ  sous  le  nom  A'Acarvs 
muscarum.  Geoffroy,  qui  paraît  Pavoir  vu  aussi,  le  nomma 
mite  brune  des  mouches  (!)• 

Hermann,  6ti  avril  1757,  trouva  aussi  sur  le  ventfe  et  les  pieds 
d'une  larve  de  scarabée  ou  de  la  iricbie  hertnite,  un  Irès-grand 
nombre  de  petites  mites  ovales»  épaisses,  d'un  brun  rougeàtre, 
ayant  les  pieds  courts  et  le  tarse  garni  de  piquants  roides  et 
tendus  en  avant,  qu^il  nomma  Àcanis  spiniiarsus  (2);  il  lui  donne 
une  longueur  de  8/20  de  ligne,  une  paire  de  soies  postérieures, 
et  une  antérieure  qu  il  regarde  comme  dés  antennules,  un  corps 
à  peine  plus  large  qu'épais. 

En  1781,  Scbrank  fit  connaître,  sous  le  nom  àiAcarus  aca- 
rarum^  une  petite  mite  lemblable,  trouvée  sur  une  grande  mite, 
VAcarus  crassipes  L.,  qui  n'est  autre  que  le  mâle  d'une  espèce  de 
gamase  (8). 

Dugès,  en  183&  (A),  trouva  sur  un  hister,  un  acarien  qu'il 
regarda  comme  identique  avec  celui  d'Hermann  et  qu'il  nomma 
HypQpus  ;  à  ce  genre  il  rattacha  VAcarus  muscarum  de  Degecr, 
le  sfrinitarsus  d'Hermann  et  le  pou  du  limaçon  de  Lyonnet. 

Dufour^  en  1839  (5))  fit  connaître  deux  autres  espèces  de  ce 
genre^  Tune  {VH.  feroniarum)  vivatit  en  troupes  serrées  sur  la 
tète  et  le  corselet  des  firtmies^  Tautre  {y H.  saprom^sarum) 
vivant  sur  les  diptères  du  genre  Sapromysa;  et  en  même  temps 
il  fit  connattrei  sous  le  nom  de  trichodaeiyle^  un  autre  acarien, 
parasite  des  osmies^  qui  appartient  certainement  au  même 
système  de  développement» 

Koch  admit  le  nouveau  genre  dans  son  ouvrage  sur  les  ara* 
ebnides(6),  publié  en  18&8,  l'enrichit  de  nouvelles  espèces,  et 
créa  le  genre  Homopus  pour  un  acarien  peu  différent  des  pre- 
miers, analogue  aux  trichodactyles  de  L.  Dufour,  et  trouvé  sur 
un  campagnol. 

(1)  Histoire  des  Insectes,  L  II,  p.  62ii,  n^  6. 
(S)  Mémoire  aptérologique,  p.  87,  pi.  VI,  fig.  5. 

(3)  Enumeralio  insectorum  AuslrUB,  Augusla  Vendelicorum,  1781,  p.  S2â, 

(4)  Annales  des  sciences  natur.,  2*  série,  1. 1,  p.  37. 

(5)  Id.,  2«  êérie,  t.  XI,  p.  278. 

(6)  U^mrskht  des  irafefcnWmiyrtgmi,  von  Koch  ffarléerp,  18S9-48. 
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La  même  année,  Dujardin  rencontra  sur  Taile  d'une  abeille  un 
petit  acarien  dont  il  fit  d*abord  un  genre  spécial  sous  le  nom 
SAnœtus^  qu'il  supprima  ensuite  lorsqu'il  reconnut  qu'il  s'agis^ 
sait  d*un  véritable  Hypopus  (1) . 

Un  peu  plus  tard  M.  Gervais  décrivit  encore  une  nouvelle 
espèce  d'hypope  et  classa  ce  genre  à  côté  des  tyroglyphi^s  (2) . 

En  1847,  Dujardin  reprit  Fétude  des  hypopes  et  ajouta  dix 
nouvelles  formes  à  la  liste  de  celles  déjà  connues  (3) .  Dans  ce 
Iravail,  Dujardin  fait  remarquer  pour  la  première  fois  les  nom- 
breuses ventouses  abdominales  qui  servent  aux  hypopes  à  se 
fixer  aux  animaux  sur  lesquels  on  les  trouve  en  parasites;  il 
constate  Tabsence  de  mandibules  et  regarde  ces  acariens  comme 
complètement  privés  de  bouche,  ce  qui  est  faux  comme  nous  le 
démontrerons  plus  loin  ;  mais  ce  qui  est  plus  juste,  il  constate 
Tabsence  totale  d*organes  sexuels  et  même  d'anus,  d'où  il  con- 
clut que  les  hypopes  sont  des  acariens  imparfaits  constituant  le 
premier  âge  d'acariens  encore  inconnus.  Ayant  recueilli  sur  une 
fougère,  au  milieu  de  plusieurs  autres  hypopes  et  de  nombreux 
gamases,  des  individus  desséchés  dont  l'enveloppe  renfermait  une 
forme  molle  d'acarien  pourvue  de  palpes  et  de  mandibules  chéli- 
iëresy  il  fut  porté  à  regarder  les  hypoi^es  comme  des  larves  de 
gamases,  et  il  vit  une  confirmation  de  son  opinion  dans  le  fait 
que  l'on  rencontre  souvent  les  hypopes  en  compagnie  des 
gamases. 

Dans  son  grand  ouvrage  sur  les  acariens  psoriques  de  l'homme 
et  des  animaux  domestiques  (A),  Fiirstenberg  donne  la  figure  et 
raconte  Thistoire  d^un  hypope  trouvé  sur  un  éléphant,  histoire 
que  nous  traduisons  pour  nos  lecteurs  : 

c  Dans  les  figures  80  et  81  de  la  planche  VII,  j'ai  représenté 
>  un  acarien  qui  m^a  été  envoyé  par  M.  le  conseiller  intime 
»  Gurlt  et  qui  avait  été  trouvé  en  nombre  immense  sur  la  peau 

(i)  Ânmales  des  $c.  naXur.y  3<^  série,  Zool,  t.  II,  p.  245. 

(2)  Suites  à  Buffon,  Aptères,  t.  III,  p.  280. 

(3)  Loc,  cil.  et  Comples-rendus  As,  se.  &  février  1850. 

(4)  Die  KreismiUben  wm  Mentchen  uni  Thiere.  Leipiig,  186i,  in-fol. »  p.  208. 
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>  d'un  éléphant  récemment  empaillé.  Gerlach  a  classé  cet  aca- 
n  rien  dans  son  genre  symhiote^  mais  il  n'appartient  pas  à  ce 

>  genre,  sa  conformation  étant  absolument  différente. 

»  De  Tétude  attentive  que  j*ai  faite  de  cet  acarien  il  résuite 

>  qu'il  appartient  au  genre  Homopus  dont  il  a  tous  les  carac- 
n  tères  ;  bien  que  Koch  soit  entré  dans  peu  de  détails  dans  la  des* 

>  criplion  de  ce  genre,  Tacarien  en  question  se  rapporte  très- 

>  bien  néanmoins  à  la  diagnose  de  cet  auteur,  et,  i  l'aide  de  ses 
»  figures,  on  trouve  qu'il  se  rapporte  à  son  Homopus  hypudai 
I  avec  lequel  il  a  une  ressemblance  frappante. 

>  Cet  acarien,  qui  appartient  aussi  au  genre  Bypopus  de 
»  Dugès,  synonyme  du  genre  Homopus  de  Koch,  ne  serait  autre, 
»  d'après  Dujardin,  que  le  premier  état  du  développement  des 

>  gamase^;  mais  il  diffère  tellement  de  ceux-ci  par  ses  ventouses 
n  abdominales,  par  sa  léte,  la  distribution  de  ses  poils,  etc.,  que 
)i  je  ne  peux  pas  le  ranger  dans  ce  genre. 

I  En  tous  cas,  cet  Homopus  elephantis  n'est  pas  dans  un  état 

>  complet  de  développement  ;  il  est  probablement  dans  son 
»  d\îuxième  état,  car,  sur  le  très«grand  nombre  de  ces  acariens 

>  qui  ont  été  l'objet  de  mes  études,  sur  aucun  je  n'ai  pu  voir 
)  d'ovaire  caractérisant  des  femelles,  ou  des  organes  mâles  carac- 
»  térisant  l'autre  sexe,  et  cela  à  de  très*forts  grossissements. 

I  VHomopus  elephantis  appartient  aux  acariens  parasites 
»  {schmarotzendcn  Milberi),  mais  nullement  aux  acariens  psori- 
n  qucs  {keinesweg  Krdtzmilben)y  comme  le  croit  Gerlach.  J*ai 
»  trouvé  un  acarien  semblable  à  lui,  mais  en  très-petit  nombre 
»  au  milieu  d'une  grande  quantité  de  dermatokoptes  (Psoroptes 

>  de  M.  Gervais),  dans  des  croûtes  fournies  par  un  cheval  galeux. 
»  Ci-dessous  une  courte  description  de  cet  acarien  qui  fait 

>  l'objet  des  figures  80  et  81. 

I  Homopus  elephantis  {Symbiotes  elephantis^  Gerlach) .  Corps 
I  allongé,  ovalaire,  pointu  par  devant,  arrondi  par  derrière,  à 

>  bords  épais,  présentant  sur  le  dos,  en  arrière  de  la  deuxième 

>  paire  de  pattes,  un  sillon  transversal  profond,  allant  d'un  côté 
I  à  l'autre,  bordé  d'un  épais  bourrelet  en  relief,  qui  se  continue 
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avec  la  bordure  du  corps.  En  avant,  le  bord  dessine  deux 
lignes  obliques  se  réunissant  en  pointe  et  formant  la  lôte.  La 
longueur  du  corps  de  cet  acarien  est  de  0'"",228,  et  sa 
largeur  0"",1604.  La  têle  est  petite  et  mesure  0'"",223  de 
longueur  sur  une  largeur  à  la  base  de  0"'''',1&0.  Les  màchpires  (?) 
sont  trës-petiteS|  partagées  en  deux  moitiés  égales  et  placées 
entre  deux  palpes  tri-articulés  (?).  Les  pattes  sont  au  nombre  de 
huit,  à  cinq  articles,  leur  longueur  mesure  O^^^OOi  et  leur  lar- 
geur à  la  base  0"",019.  L'extrémité  du  cinquième  article,  là 
où  la  griffe  s*articuie,  est  large  de  O'^'jOOôe. 
»  Les  deuxième  et  première  paires  de  pattes  portent,  sur  le 
quatrième  article,  un  long  poil  tactile,  d'une  longueur  de 
O^'ylAS^f  accompagné  d'un  autre  poil  placé  en  avant  de  la 
racine  de  la  griffe  et  qui  mesure  0"",076. 
»  L'extrémité  des  pattes  manque  de  ventouses  membra*- 
neuses. 

>  Le  dos  est  modérément  voûté  et  porte  plusieurs  poils  tac- 
tiles, savoir  :  deux  sur  la  pointe  de  la  têle,  un  en  face  de  cba-* 
que  pied  près  du  bord  du  corps  et  deux  paires  au  milieu  du  dos. 
A  la  face  abdominale,  et  en  saillie,  se  voient  les  pièces  du  sque- 
lette. Les  épimères  des  premières  paires  de  pattes  sont  conju- 
guées et  représentent  une  petite  fourche  couchée  dont  le  man- 
che, moins  large,  s^étend  en  arrière  oii  il  se  relie  aux  épimères 
de  la  deuxième  paire  de  pattes.  De  la  clavicule  des  épimères  de 
!a  deuxième  paire  de  pattes  émerge  une  très-étroite  bande  de 
chitine,  oblique  en  arrière  et  en  dedans  jusqu'à  la  bande  trans- 
versale du  milieu  de  l'abdomen  qui  la  relie  avec  les  épimères 
de  la  troisième  paire  de  pattes.  De  cette  bande  transversale,  va 
sur  la  ligne  médiane  en  arrière  une  étroite  bande  chitineuse 
jusque  vers  le  bord  postérieur  du  corps  où  elle  se  partage  en 
deux  petits  prolongements  qui  entourent  l'ouverture  du  cloa- 
que (?)•  A  cette  longue  bande  s'attachent  les  épimères  de 
la  quatrième  paire  de  pattes;  un  peu  plus  loin  s'y  joignent 
aussi  des  anneaux  chitineux,  au  nombre  de  trois  paires,  symé- 
triquement placés  de  chaque  côté  et  entourant  des  ouvertures; 
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»  de  chaque  côté  des  ouvertures  du  milieu  s'en  trouve  une  autre 
I  paire,  puis  une  autre  encore  un  peu  en  avant  et  en  dehors; 
»  entre*  ces  deux  dernières  ouvertures  et  la  bande  chitineuse  mé- 
I  diane  se  trouve  une  paire  de  petits  poils  ;  une  autre  se  voit 
»  entre  les  épimères  des  deux  premières  paires  do  pattes,  enfin 
>  une  dernière  paire,  de  moyenne  longueur,  au  bord  postérieur 
n  du  corps.  > 

Fûrstenberg,  comme  on  le  voit  dans  la  description  ci-dessus, 
où  il  donne  la  longueur  et  la  largeur  des  pattes  jusqu'à  des  frac- 
tions de  millième  de  millimètre,  a  des  prétentions  à  une  exacti- 
tude  méticuleuse.  Cependant  nous  démontrerons  plus  loin  que 
sa  description  des  organes  de  la  bouche  de  son  Homopus  est  de 
pure  fantaisie  :  ces  petits  acariens,  comme  Dujardin  l'avait  déjà 
constaté,  n'ont  ni  mandibules,  ni  mâchoires,  ni  palpes  tri-arti- 
culés, ni  rien  qui  ressemble  aux  organes  de  la  bouche  des  autres 
acariens,  et,  quelque  anormale  que  soit  la  chose,  il  faut  bien  se 
rendre  à  l'évidence  et  ne  pas  chercher  à  forcer  l'analogie  comme 
lefaitTauteur  allemand. 

En  1868,  Claparède  (1),  dans  une  étude  très-complète  sur 
l'embryogénie  de  quelques  acariens,  rapporte  qu'une  larve  octo- 
pode,  ou  nymphe,  d'un  tyroglyphe  particulier,  — déjà  décrit  par 
MM.  Fumouze  et  Robin,  sous  le  nom  de  Tyroglyphits  echinth 
pus  (2),  —  s'étant,  sous  ses  yeux,  en  muant,  transformée  en 
hypope,  il  a  été  conduit  à  regarder  cet  hypope  comme  le  mâle 
adulte  du  tyroglyphe  en  question,  et  il  donne  comme  preuve  la 
tendance  qu'ont  ces  hy popes  à  s'attacher  aux  femelles  adultes  du 
tyroglyphe,  et  l'absence  d'autres  mâles.  L'étude  si  coniplële, 
faite  par  MM.  Fumouze  et  Rûbin  de  cette  nouvelle  espèce  de 
tyroglyphe,  à  ses  différents  âges  et  dans  les  deux  sexes,  détruit 
l'interprétation  de  Claparède,  mais  le  fait  de  son  observation 
n'en  subsiste  pas  moins  et  nous  en  verrons  plus  loin  la  signi- 
fication. 


(1)  t$iUchrirt  Ttir  toiss.  Zool.  t.  XVUl,  p.  445.  Leipzig,  1868. 

(2)  Journal  dôraMtomiâ.\,.  1868,  n^  3. 
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Ici  se  clôt  la  liste  des  auteurs  que  nous  connaissons  pour  s^ôtre 
occupés  des  hypopes. 

Nos  études  sur  ces  acariens  remontent  à  1807. 

Pendant  l'exposition  universelle  de  cette  année-là,  tous  les 

visiteurs  ont  pu  voir,  entre  autres  objets,  dans  la  vitrine  de 

M.  Deyrolle  fils,  naturaliste,  un  bœuf  magnifique,  supérieurement 

empaillé,  ayant  appartenu  au  boucher  Fléchelles.  A  propos  de  ce 

bœuf,  nous  tenons  de  M.  Deyrolle  que,  lorsqu'il  était  occupé  à 

en  monter  la  peau,  qui  avait  séjourné  pendant  huit. jours  dans  un 

baind*alun,  il  fut  témoin  d'un  phénomène  singulier  :  cette  peau 

se  couvrit  de  myriades  de  très-petits  acariens  blancs,  à  peine 

perceptibles  et  qui  faisaient  sur  les  poils  l'effet  d'une  matière 

pulvérulente.  Il  en  recueillit  de  nombreux  spécimpns  qu'il  nous 

communiqua.  A  leur  vue  nous  reconnûmes  immédiatement  l'aca- 

rien  nommé  Hypopus  par  Dugès,  Trichodactylus  par  L.  Dufour 

et  Homopus  par  Koch  de  Fûrstenberg  ;  il  ressemblait  même  trait 

pour  trait  à  V Homopus  elephaniis  de  ce  dernier,  seulement  sa 

carapace  était  finement  granulée,  détail  que  Tauteur  allemand  a 

peut-être  négligé,  et  puis,  Il  nous  fut  impossible  de  dislinguep 

les  mâchoires  et  les  palpes  qu'il  décrit  :  la  bouche  était  simplement 

une  ouverture  arrondie  fermée,  comme  par  un  clapet,  par  une 

lèvre  mobile  munie  de  deux  poils.  Comme  chez  celui  de  Fur** 

stenberg,  tous  nos  acariens  se  ressemblaient,  aucun  ne  portait 

d*organes  sexuels  distincts  ;  ce  n'était  donc  pas  non  plus  des  indi* 

vidus  adultes,  malgré  la  présence  de  leurs  huit  pattes.  —  (Notons 

en  passant  que  le  bœuf  qui  les  avait  fournis  ne  présentait  aucune 

trace  de  gale  ni  d'aucune  autre  maladie  de  peau.) 

Le  lA  avril  1869,  préparant  un  trombidion  soyeux  pour 
l'étude  anatomique,  nous  fûmes  très-surpris  de  trouver  dans  les 
poils  rouges  et  rameux  de  ce  grand  acarien,  trois  hypopes 
en  tout  semblables  à  celui  du  bœuf  de  M.  Deyrolle.  Enfin,  huit 
jours  après,  ayant  recueilli  dans  une  botte  de  vieux  fourrage 
altéré  une  grande  quantité  de  gamases  et  d'autres  acariens,  nous 
Irouv&mes  un  gamase  femelle  auquel  adhéraient  deux  hypopes 
tout  à  fait  semblables,  aussi,  aux  précédents;  Tun  de  ces  hypopes 
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était  fixé  sur  le  dos  et  Tautre  sur  la  face  abdominale,  de  telle 
sorte  qu'en  regardant  le  gamase  par  la  face  supérieure,  son  pa* 
rasite  inférieur  paraissait  être  dans  Tabdomen,  et^nous  eûmes  un 
instant  la  conviction  que  nous  avions  sous  les  yeux  la  preuve 
de  la  vérité  de  l'assertion  de  Dujardin,  et   que  notre  gamase 
allait  mettre  au  monde  une  larve  vivante  ayant  la  forme  hypo- 
piale.  —  Nous  savions  que  quelques  gamasidés,  les   ptéroptes 
entre  autres,  mettent  au  monde  des  larves  vivantes  octopodes. 
•—  L^occasion^nous  ayant  permis  de  rencontrer  plusieurs  fois 
des  hypopes  attachés  à  des  gamases  et  de  les  étudier  sous  toutes 
les  faces,  après  avoir  rencontré  aussi  les  véritables  larves  des 
gamases  toujours  semblables  à  leurs  parents,  bien  qu'bexapodo 
ou  octopodes,  nous  avons  ainsi  acquis  la  preuve  que  nous  avions 
été  le  jouet  d'une  illusion,  et  que  les  hypopes  ne  sont  pas  les 
larves  normales  des  gamases»  comme  le  pensait  Dujardin. 

Depuis  cette  époque,  non-seulement  nous  avons  retrouvé  sou- 
vent des  hypopes  semblables  aux  précédents  sur  d'autres  acariens 
et  sur  une  foule  de  petits  insectes,  arachnides  ou  myriapodes, 
mais  nous  en  avons  aussi  trouvé  de  forme  et  de  couleur  très-diffé» 
rentes  des  premiers.  Nous  avons  trouvé  dans  une  cave,  sur  un 
petit  coléoptëre  presque  microscopique,  le  Chennium  bitubercu" 
latum  (Aube),  sur  lequel  ils  étaient  fixés  au  nombre  d'une 
cinquantaine  d'individus  tous  semblables»  un  petit  hypope  d'une 
couleur  jaune  rutilante,  et  qui  porte  des  ventouses  ambulatoires 
aux  trois  premières  paires  de  pattes  ;  la  dernière  est  munie  d'une 
paire  de  soies  comme  chez  les  sarcôptides  psoriques  ;  c'est  ce 
caractère  qui  avait  servi  a  L.  Dufour  pour  créer  son  genre  Tri- 
ehodaciylus.  Nous  en  possédons  une  autre  variété  que  nous  avons 
trouvé  sur  un  uropode  femelle.  Enfin  les  planches  IX  et  X  repré- 
sentent des  hypopes  dont  nous  allons  donner  l'histoire  complète 
et  dont  l'étude  nous  a  permis  de  lever  le  voile  qui  couvrait  le 
mystère  de  leur  origine  et  de  leur  rôle  dans  l'harmonie  de  la 
nature. 

Voici  dans  quelles  circonstances  nous  avons  fait  cette  décou-* 
verte  : 
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Pour  étudier  les  diverses  phases  du  développement  à  tous  les 
âges  et  dans  les  deux  sexes  d'un  acarien  nouveau  que  nous 
venons  de  décrire,  le  Tyroglyphus  rostroserratus  (1),  nous  éle* 
Tons  de  nombreuses  générations  de  cet  élre  microscopique  dans 
des  cages  de  fer^blanc,  en  lui  fournissant  simplement  des  éplu- 
chures  de  champignon,  qui  lui  servent  à  la  fois  d'aliment  et 
(l'habitat* 

Un  fait  nous  avait  frappé  en  observant  nos  petits  élèves  : 
c'est  que,  tant  que  le  champignon  était  humide  et  en  pleine  dé- 
composition, des  myriades  de  tyroglyphes  à  scie  grouillaient 
dans  nos  boites;  quand,  au  contraire,  les  champignons  commen- 
çaient i  se  dessécher,  les  tyroglyphes  disparaissaient  et  étaient 
remplacés  par  des  légions  d'un  petit  hypope  facile  a  reconnaître 
pour  l'i?.  feroniartim  de  L.  Dufour  ou  VH.  Dugesii  de  Clapa- 
rède.  En  renouvelant  la  provision  de  champignons,  les  hypopes 
disparaissaient  à  leur  tour,  remplacés  de  nouveau  par  les  tyro- 
glyphes. L'observation  la  plus  attentive  ne  montrait  aucun  ga- 
mase  dans  les  cages. 

Persuadé  que  ces  hypopes  ne  disparaissaient  qu'en  changeant 
de  forme^  nous  en  avions  isolé  à  diflërentes  reprises  dans  de 
petites  cages  de  verre,  mais  sans  succès  :  ils  restaient  inertes, 
collés  aux  parois  et  comme  privés  de  vie.  L'idée  nous  étant  venue 
de  les  mettre  en  contact  avec  du  champignon  frais,  nous  les  avons 
vtis  alors  se  transformer  sous  nos  yeux  en  petits  tyroglyphes 
octopodes  non  encore  sexués!...  Mais  nous  n'avions  encore 
qu'une  partie  de  la  solution  du  problème;  en  cherchant  bien,  sur 
le  champignon  desséclié,  nous  avons  fini  par  trouver  des  Tyro-' 
glyphes  à  fétat  de  fiymphes  octopodes  y  prêts  à  muer  y  etprésen^ 
tatii  dans  leur  intérieur  un  hypope  tout  formé.  (Nous  avons  fait 
constater  ces  faits  par  M.  Robin,  nous  en  avons  dessiné  toutes 
les  phases  (pi.  X),  et  nos  préparations  microscopiques  sont  là 
pour  en  témoigner.) 

Ainsi  les  hypopes  ne  sont  autre  chose  qu'une  phase  de  la  vie 
de  certains  acariens,  et  en  particulier  des  tyroglyphes. 

(i)  Joimwtdtf  l'anatamie  de  M.  Robin.  JuUlet  1873. 
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Mais  pourquoi  ce  changement  tenfiporaire  de  forme  au  milieu 
de  leur  existence? —  L'observation  montre  combien  sont  lents 
les  mouvements  des  tyroglyphes  à  scie  par  exemple,  et  Ton  se 
demande  comment  ils  peuvent,  dans  l'état  de  nature,  se  transpor- 
ter d'un  champignon  à  Tautre.  D*un  autre  côté,  on  constate  que, 
privés  d'humidité,  ces  tyroglyphes  meurent  vite  et  un  coup  de 
soleil  les  tue.  Or,  dans  ces  conditions,  une  petite  sécheresse  qui 
fait  disparaître  l'humidité  et  les  champignons  ferait  aussi  dispa- 
raître les  tyroglyphes  et  toute  leur  espèce,  si  la  nature  n'y  avait 
pourvu  par  la  transformation  des  nymphes  en  hypopes.  En  effet, 
Tenveloppe  hypopiale  est  un  véritable  habit  de  voyage  que  revê- 
tent les  nymphes  des  tyroglyphes,  habit  qui  les  rend  presque 
invulnérables,  car  nous  les  avons  vues  faire  encore  des  mouve- 
ments après  avoir  été  plongées  pendant  une  demi-heure  dans  un 
bain  d'essence  de  térébenthine,  l'acaricide  par  excellence.  La  cui- 
rasse complète  qui  couvre  entièrement  ITiypope,  la  faculté  qu'il 
a  de  fermer  hermétiquement  son  ouverture  buccale  avec  sa  lèvre 
comme  avec  un  clapet,  la  faculté  qu'il  a  de  vivre  longtemps  sans 
nourriture,  expliquent  le  fait.  Pour  fuir  les  endroits  désolés  par 
la  sécheresse,  il  a  en  outre  l'instinct  et  les  moyens  de  se  crampon- 
ner et  d^adhérer  solidement  par  ses  ventouses  abdominales  à  tous 
les  êtres,  petits  ou  grands,  qui  passent  à  sa  portée,  et  il  se  laisse 
ainsi  transporter  au  loin,  par  eux,  comme  par  un  véritable  omîii- 
bus.  Nous  avons  retrouvé  ce  petit  hypope  sur  des  coléoptères  et 
des  diptères,  parfaits  ou  à  l'état  de  larve,  sur  des  arachnides 
(faucheurs,  trombidions,  gamases,  etc.),  et  surtout  sur  des 
myriapodes.  Ainsi  ce  n'est  pas  un  vrai  parasite  et  il  n'est  pas 
spécial  a  tel  ou  tel  insecte,  à  tel  ou  tel  animal.  Ce  rCest  autre 
chose  yM'uNE  nymphe  cuirassée,  adventive,  hétéromorphe  chargée 
de  la  conservation  et  de  la  dissémination  de  l espèce  acarienne 
à  laquelle  elle  appartient. 

Outre  celle  du  petit  hypope  en  question,  nous  avons  déter- 
miné la  filiation  d'un  autre  hypope,  qui  se  rapporte  à  VAcarus 
spinitarsus  d'Hermann,  et  qui  appartient  aussi  à  un  tyroglyphe 
fungivore  encore  inédit.  Nous  allons  le  décrire  dans  toutes  ses 
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phases  ainsi  que  son  hypope.  Nous  ferons  suivre  cette  descrip- 
tion de  celle  de  Thypope  du  Tyroglyphits  rosiro-serratus  et  de 
celle  de  quelques  hypopes  nouveaux  dont  nous  ne  connaissons 
pas  encore  la  filiation,  mais  que  nous  espérons  bien  déter- 
miner plus  tard. 

Le  tyroglyphe  que  nous  allons  décrire,  nous  l'avons  rencontré 
sur  des  champignons  de  couche  et  nous  Tavons  fait  pulluler  en 
nombre  immense,  en  lui  fournissant  abondamment  des  débris  de 
ces  cryptogames  ;  c'est  ce  qui  nous  a  permis  de  l'étudier  facile- 
ment dans  toutes  ses  phases  et  à  toutes  ses  transformations.  Nous 
proposons  de  le  nommer  Tyroglyphxis  mycophagus  (1). 

Pour  les  caractères  du  genre,  nous  renvoyons  à  notre  précé- 
dent mémoire  et  à  ceux  de  MM.  Fumouze  et  Robin  déjà  cités  (2). 
Voici  la  diagnose  de  l'espèce. 

DESCRIPTIONS  SPÉCIFIQUES. 
Ttrogltpbus  MicoPBAGUSy  Mégnin.  (PI.  VU,  vni  et  II.) 

Corps  de  forme  allongée,  atténué  à  ses  deux  extrémités,  un 
peu  tronqué  en  arrière,  rectiligne  sur  les  flancs,  montrant  deul 
dépressions  longitudinales  sur  le  dos,  de  chaque  côté  de  la  ligne 
médiane;  téguments  lisses, brillants,  de  couleur  gris-perle,  présen- 
tant sur  la  face  supérieure  trois  larges  taches  brunes,  symétri- 
ques, pointillées,  fondues  sur  leurs  bords,  dues  à  une  accumulation 
de  résidus  alimentaires  sous  la  peau,  d'autant  plus  épaisse  que 
les'sujets  sont  plus  âgés. 

Rostre  peu  incliné,  de  teinte  pelure  d'oignon,  petit,  très-allongé, 
présentant  les  mômes  détails  que  celui  du  Tyrogl,  siro^  type  du 
genre.  Longueur  0"»,20,  largeur  0"",10  (pi.  VIII,  fig.  7,  A). 

Pattes  à  pôils  courts  la  plupart  transformés  en  épines,  de 
teinte  vineuse  prononcée,  semblables  dans  les  deux  sexes,  cylin- 
driques, assez  grêles,  d'une  longueur  égale  à  la  largeur  du  corps 

(1)  De  |t6xv)c  ctonptynoti  et  t^tv^iv*  manger ^  dévorer, 

(2)  Journal  de  VantUornie,  etc,  1868,  janvier,  mai;  1867,  septembre,  et  1873 

nai. 
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.chez  le  màle^  plus  courtes  de  près  de  moitié  chez  les  femelles, 
surtout  chez  l'ovigère,  les  postérieures  légèrement  plus  minces 
que  les  antérieures.  Les  tarses  plus  minces  que  les  autres  articles» 
faisant  plus  du  tiers  de  la  longueur  totale  de  la  patte,  cylindri- 
ques, un  peu  renflés  aux  deux  extrémités,  à  crochet  terminal 
grand  et  fort,  à  caroncule  membraneuse  petite,  n'enveloppant  que 
la  base  du  croche t^  portant  deux  piquants  vers  le  milieu  de  sa 
longueur  et  trois  autres  vers  son  extrémité  accompagnés  de  trois 
poils  (pi.  VIII,  fig.  7,  B  et  C). 

Poils  dorsaux,  latéraux  et  postérieurs,  comme  dans  le  T.  siro^ 
mais  plus  grêles  ;  plus  courts  que  les  pattes  dans  les  deux  sexes. 

Ventouses  génitales,  colorées  dans  les  deux  sexes. 

Anus  vers  le  milieu  de  Tabdomën,  loin  du  bord  postérieur,  sur- 
tout chez  le  màle,  à  lèvres  cbitineuses  roussàtres. 

Mâle  (pi.  VU,  fig.  1)  longs  de  0"»",80  à  0»»,95,  le  rostre 
compris,  larges  de  0'^"'^'ib  à  O'^^fAO,  du  quart  au  tiers  plus  petits 
que  les  femelles  ovigères,  de  forme  plus  allongée  que  celles-ci  et 
plus  rétrécis,  surtout  en  arrière. 

Organe  sexuel  (pi.  VII,  fig.  2)  en  forme  de  tubérosité  roussàtre, 
pyramidale,  incurvée  en  arrière,  à  pointe  mousse  ;  il  est  placé  à 
la  hauteur  des  hanches  de  la  quatrième  paire  de  pattes  et  immé- 
.  diatement  en  avant  de  la  commissure  antérieure  de  Vanus.  Ven-- 
touses  copulatrices  reliées  à  la  commissure  postérieure  de 
Tanus. 

Il  ne  présente  ni  le  gros  tubercule  du  trochanter  de  la  première 
paire  de  pattes  que  porte  le  T,  siro^  ni  les  deux  tubercules-ven* 
touses  du  tarse  de  la  quatrième  paire  de  pattes,  qui  se  voient 
chez  le  T,  sirOy  le  T.  longior^  le  T.  siculus  et  le  T.  sironiformis. 
(Voyez  les  mémoires  cités  de  MM.  Fumouze  et  Robin). 

Femelle  ovigère  (pi.  VII,  fig.  3)  longue  de  1""  à  1"",25, 
large  de  O^^jSO  à  O^^jôO.  A  peine  plus  nombreuses  que  les  mâles, 
montrant  par  transparence  dans  leur  abdomen  des  œufs  à  diffé- 
rents degrés  de  développement,  au  nombre  de  S  à  12  et  des 
ovules  fécondés.  Oviducte,  ou  vulve  d'accouchement,  situé  entre 
les  épimères  des  quatre  dernières  pattes,  à  lèvres  épaisses  et  à 
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bords  chilineux  rougeàtres,  laissant  voir,  par  transparence,  un 
vagin  i  parois  plissées  (pi.  VII,  fig.  h).  Cet  oviducle  est  plus 
écarté  de  l'anus  que  l'organe  mâle.  L*anus  n'est  pas  accompagné, 
en  arrière  de  sa  commissure  postérieure,  de  ia  petite  ventouse 
impaire  que  portent  les  femelles  du  T.  echinopus  et  7.  rostro^ 
serratus. 

Jeonb  femelle  pubère  (pi.  Vin,  fig.  6  et  6) longue  de  0""",&0  à 
O^^jOO,  large  de  0""*,S0,  à  oviducte  encore  fermé,  mais  nette- 
ment indiqué  et  accompagné  de  quatre  ventouses.  Ouverture  ano- 
vulvaire  très-grande  et  largement  béante,  surtout  quand  on  vient 
de  séparer  violemment  cette  jeune  femelle  du  mâle  avec  lequel  elle 
était  accouplée.  —  (C^est  le  seul  âge  de  l'accouplement  réel  pour 
les  femelles,  bien  que  l'on  trouve  souvent  des  mâles  grimpés  sur 
des  fenaelles  ovigères  et  se  faisant  traîner  par  elles,  comme  s'ils 
étaient  réellement  accouplés). 

Œuf  (pi.  VIII,  fig.  1)  long  de  0»»,15,  large  de  0»»,10,  s'ou- 
vrant  par  une  fente  longitudinale  lors  de  l'éclosion. 

Lartes  hexapodes  (pi.  VIII,  fig.  2  et  â),  longues  de  0"'°,10 
â  0"",28,  larges  de  O^^jlO  à  0"",16,  ayant,  outre  des  poils  courts 
el  fins  distribués  comme  chez  les  adultes,  un  cirre  mousse,  peu 
renflé,  tubuleux,  à  côté  d^un  poil  fin  entre  les  épimères  de  la  pre* 
mière  et  de  la  deuxième  paire  de  pattes  antérieures. 

Nymphes  octopodes  (pi.  VIII,  fig.  A),  ayant,  depuis  le  volume 
des  grandes  larves  hexapodes  jusqu'à  celui  des  jeunes  femellas 
pubères  ou  des  jeunes  màles,  en  lesquelles  elles  se  transforment 
â  leur  dernière  mue.  Elles  ne  présentent  aucune  trace  d'appareil 
sexuel,  ni  le  cirre  mousse  sous^'pectoral  des  larves. 

Nymphes  à  htpopes  (pi.  IX,  fig.  1).  Ce  sont  celles  qui  sont  des* 
(inées  à  se  transformer  en  hypopes  lorsque  la  sécheresse  ou  la 
disette  menacent  la  colonie  de  destruction.  Ce  sont  de  grandes 
nymphes  octopodes  longues  de  0"",50  à  O^'jôô,  larges  de  0"",80 
qui  présentent,  entre  les  épimères  de  la  quatrième  paire  de  pat-* 
tes,  un  rudiment  d'appareil  sexuel,  ni  mâle,  ni  femelle,  composé 
d'un  petit  épimérite  chitineux  accompagné  de  chaque  côté  d'une 
seule  paire  de  ventouses. 
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Habitat.  Le  Tyroglypkus  tnycophagus  vit  sur  les  champignons 
dont  il  affectionne  particulièrement  le  pied;  il  y  pratique  des 
cavités  au  fond  desquelles  on  le  trouve  en  nombreuses  sociétés 
où  tous  les  âges  sont  représentés. 

REMARQUES   ANATOMIQUES. 

Comme  au  point  de  vue  anatomique  le  T.  mycophagus  ne 
diffère  guère  du  T.  siro,  du  J.  longior  et  surtout  du  T.  sirùni- 
formiSy  dont  il  réunit  les  principaux  caractères,  avec  des  dimen- 
sions doublées  ou  triplées,  nous  renvoyons  aux  mémoires  de 
MM.  Fumouze  et  Robin,  déjà  cités,  où  ces  caractères  sont  ana- 
lysés. 
Nous  voulons  seulement  nous  arrêter  sur  deux  points  : 
1^  Dans  son  Mémoire  sur  quelques  acariens^  publié  à  Moscou, 
M.  Robin  signale  sur  la  femelle  du  J.  siro  une  paire  de  vésicules 
internes  situées  en  arrière  des  dernières  pattes,  «  vésicules  plei- 
nes de  liquide  incolore,  jaunâtre  ou  brun  dans  quelques  espèces  n, 
dit-il.  Claparède,  dans  son  mémoire  cité,  voit  dans  ces  vésicules 
on  organe  excréteur,  et  reproche  à  M.  Robin  de  n'avoir  pas  vu 
leur  orifice  externe.  Noire  T.  mycophagus  présente  aussi  des 
vésicules,  non-seulement  chez  les  femelles,  mais  dans  les  deux 
sexes  et  à  tous  les  âges,  et  elles  sont  d'autant  plus  visibles  que  le 
liquide  qu'elles  renferment  est  ordinairement  d'unecouleur  ambrée 
verdâtre  très'^brillante  ;  nous  disons  ordinairement,  car  sur  beau- 
coup de  sujets  de  cette  espèce,  ce  liquide  se  présente  avec  une 
couleur  brune  ou  même  noire,  ou  plutôt,  ce  n'est  plus  qu'un  ré- 
sidu de  cette  couleur  ;  sur  quelques  sujets  les  vésicules  en  ques- 
tion sont  tout  à  fait  invisibles  par  suite,  probablement,  de  leur 
vacuité.  Ces  vésicules  se  sont  toujours  montrées  plus  volumi- 
neuses chez  les  jeunes  sujets  que  chez  les  vieux,  et  surtout  chez 
ceux  qui  venaient  de  muer^  ou  se  disposaient  à  le  faire.  Nons  avons 
cherché  vainement  le  canal  excréteur  de  Claparède,  mais  nous 
avons  vu  souvent  un  poil  qui  se  trouve  placé  sur  le  tégument  en 
regard  de  ces  vésicules^  être  brisé  dès  sa  base  et  ne  laisser 
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d'autre  trace  de  sa  présence  que  sa  papille,  qui  alors  simule 
parfaitement  on  orifice  de  conduit.  Ne  serait-ce  pas  là  l'ouverture 
du  canal  de  Claparède?  En  examinant  attentivement  ces  vésicules 
nous  avons  bien  vu,  à  leur  face  profonde^  une  espèce  de  canal 
avec  embouchure,  que  nous  avons  représenté  pU  VIII,  fig.  5  A, 
mais  cette  ouverture  est,  nous  le  répétons,  interne  et  non  externe. 
Les  hypopes  des  tyroglyphes,  qui,  comme  nous  le  verrons,  ont 
aussi  ces  vésicules  sous  leur  carapace,  ne  présentent  non  plus 
aucune  trace  d'ouverture  externe.  —  En  somme,  ces  vésicules, 
qui  ne  se  montrent  bien  développées  que  chez  les  jeunes  sujets, 
paraissent  avoir,  après  la  mue,  un  rôle  analogue  à  celui  des 
pierres  ou  yeux  d'écrevisses,  mais  nous  ignorons  tout  à  fait 
la  nature  du  liquide  qu'elles  contiennent  et  qui  a  une  apparence 
oléagineuse» 

2^  Le  pénis  du  m&le  et  l'oviducte  de  la  femelle,  qui  sont  char- 
gés d*émettre,  Tun,  les  globules  fécondants,  Tautre,  les  ovules 
fécondées,  et  qui  sont  bien  les  organes  respectivement  correspon- 
dants dans  les  deux  sexes,  sont  accompagnés  chacun  de  deux 
paires  de  petites  ventouses  semblables,  que  l'on  a  nommées  ven- 
touses génitales  pour  les  distinguer  des  ventouses  copulatrices^ 
que  possède  seul  le  mâle  et  qui  se  montrent,  au  nombre  d'une 
seule  paire,  près  de  la  commissure  postérieure  de  l'anus  (pi.  VII, 
fig.  2  ab  et  fig.  A  6).  Mais   ces  ventouses  génitales  sont- 
elles  bien  des  ventouses^  et  surtout  sont^elles  bien  destinées, 
comme  on  l'a  dit,  à  coopérer  à  l'union  intime  des  sexes?  Ce  n'est 
pas,  en  tous  cas,  leur  rôle  chez  la  femelle,  puisque  nous  avons 
montré  que  la  copulation,  se  fait,  chez  celle-ci,  par  l'ouverture 
anale,  qui,  chez  les  jeunes  femelles  pubères,  doit  èCre  appelée 
tuivo^nale;  chez  celles-ci  l'oviducte,  encore  fermé,  n'est  nulle- 
ment actif,  non  plus  que  ses  accessoires  les  ventouses  génitales* 
Il  y  a  un  moment^  cependant,  où  ces  prétendues  ventouses  se 
mettent  en  action^  et  nous  avons  eu  la  chance  de  le  saisir;  c'est  à 
^époque  de  la  ponte  chez  les  femelles  ovigères  :  au  moment  où 
l'œuf  sort  de  l'oviducte  poussé  par  les  contractions  du  vagin^  les 

prétendues  ventouses  génitales  entrent  en  érection  à  la  façon  des 
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cornes  du  colimaçon,  en  se  déroulant  comme  des  doigts  de  gants; 
à  la  place  de  chacune  d'elles  s*élève  un  organe  saillant,  cylindri* 
ques,  à  sommet  arrondi  qui  sert  à  repousser  Fœuf  loin  de  Fen^ 
trée  de  toviducte  où  sa  surface  glutineuse  le  retient  adhérent 
(pi.  VII,  fig.  5). 

Voilà  le  rôle  des  ventouses  génitales  chez  la  femelle.  Chez  le 
mâle  nous  ne  pouvons  juger  de  ce  rôle  que  par  analogie,  car  nous 
ne  les  avons  pas  vues  fonctionner  :  elles  servent  probablement 
A  rompre  Tadhérence  des  deux  sexes  une  fois  Pacte  de  la  copu- 
lation terminé. 

REMARQUES    COMPARATIVES. 

Le  Tyroglyphus  mycophagusj  par  ses  caractères  spéciaux, 
tient  à  la  fois  du  T.  siro  (Lat.)  et  du  T.  sironiformis  (Robin)  :  il 
a  les  détails  de  la  léte,  le  pénis  et  la  disposition  des  poils  du  pre- 
mier, la  situation  de  Tanus,  des  ventouses  copulatrices,  les 
piquants  rigides  des  tarses,  le  moindre  volume  de  la  première 
paire  de  pattes  du  mâle,  privée  aussi  du  tubercule  trochantérien, 
du  second  ;  mais  il  se  distingue  de  Tun  et  de  l'autre  par  ses  poils 
plus  courts,  toute  proportion  gardée,  que  ceux  du  premier  et  non 
tronqués  comme  ceux  du  second,  et  surtout  par  sa  grande  taille 
<]ui  est,  chez  les  plus  vieux  sujets,  presque  triple  de  celle  du 
J.  siro  et  du  T.  sironiformis. 

Il  se  distingue  du  T.  longior  par  ses  poils  beaucoup  plus  courts 
que  ceux  de  celui-ci,  par  ses  organes  génitaux,  par  la  forme  plus 
allongée  de  son  postérieur  et  par  sa  taille  qui  est  encore  d'un 
tiers  plus  grande. 

Il  se  distingue  des  T.  siculus  et  T.  entomophagus  par  ses  for- 
mes moins  trapues,  ses  pattes  moins  brèves,  surtout  les  tarses, 
ses  poils  moins  longs  ;  il  est  aussi  plus  grand  que  ceux-ci. 

Le  T.  echinopus^  qui  se  rapproche  le  plus  par  sa  taille  du 
T.  mycophagus^  bien  qu'elle  soit  encore  inférieure,  en  diflere 
pur  ses  formes  plus  massives,  sa  couleur  plus  blanche,  ses  pattes 
plus  courtes,  les  postérieures  surtout,  à  piquants  plus  forts  et 
privées  tout  à  fait  de  caroncule.  L'anneau  que  portent  les  femelles 
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du  7.  echinopus  en  arrière  de  la  commissure  postérieure  de  Tanus 
n'existe  pas  non  plus  chez  le  7.  mycophagus. 

Enfin  le  7.  rostra^serraius  est  si  différent  de  tous  les  autres 
par  sa  couleur  opaque  et  mate,  ses  formes  carrées,  ses  tuber- 
cules dorsaux,  ses  poils  courts  presque  invisibles,  ses  organes  gé- 
nitaux et  son  rostre  caractéristiques,  —  différences  qui,  certaine- 
ment, en  feront  bientôt  le  type  d'un  nouveau  genre,  «—que,  sans 
compter  sa  taille  qui  atteint  à  peine  le  tiers  de  celle  du  7.  myco* 
phagus^  il  sera  très-facile  de  le  distinguer  de  celui-ci,  bien  qu^ils 
se  trouvent  communément  ensemble  sur  le  même  champignon 
en  décomposition,  aussi  bien  que  leurs  hypopes. 

Ea  résumé,  le  T.  mycophagus  est  le  plus  grand  des  tyro- 
glyphes  connus  jusqu'à  présent,  et  c'est  surtout  en  cela  qu'il  se 
distingue  de  tous  les  autres. 

Nous  allons  maintenant  décrire  sa  curieuse  nymphe  adventive, 
cuirassée,  héléromorphe,  qui  est  chargée  de  la  conservation  et 
(le  la  dissémination  du  lyroglyphus  mycophagtis. 

BYPOPE  BU  TTR06LYPHUS  MYCOPHAGUS,   Mégnin* 
Synonymie  :  Acarui  spinilarsusy  Hermann, 

Nous  avons  dit  que,  lorsqu'une  colonie  du  7.  mycophagm  est 

menacée  d'une  destruction  inévitable  par  suite  de  disette  ou  de 

sécheresse,  quelques  individus  sont  préservés  de  la  mort  :  ce  sont 

les  nymphes,  que  nous  avons  nommées  nymphes  à  hypopes,  qui 

étaient  sur  le  point  de  se  transformer  en  individus  sexués.  Ces 

nymphes,  lorsqu'elles  deviennent  inertes  et  qu'elles  se  préparent 

à  muer,  au  lieu  de  donner  naissance,  en  changeant  de  peau,  à 

(les  jeanes  mâles  ou  a  des  jeunes  femelles  pubères,  laissent  sortir 

de  leur  dépouille  une  forme  acarienne  octopode  qui  n'a  plus 

aucun  des  caractères  de  Tespèce,  ni  même  du  genre  lyroglypbe, 

remarquable  par  ses  téguments  cuirassés,  par  Tabsence  de  rostre 

et  par  la  présence  d'un  appareil  de  ventouses  sous-abdominales 

qui  rappellent  les  ventouses  copulatrices  des  maies  de  quelques 

urcoptides,  avec  cette  différence,  qu'au  lieu  de  ne  montrer  qu'une 
iwm,  K  l'ajiat.  m  db  i.à  fBvnou  ^  t.  x  (1874).  16 
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paire  de  ces  ventouses*  c'est  un  groupe  de  six  pauses  qui  existe 
(pi.  XI,  fig.  1,  2,  4). 

Cette  forme  nouvelle  que  preooent  les  nymphes  des  tyrc- 
•glyphes,  n'est  autre  que  la  prétendue  espèce  nommée  par  les 
auteurs  hypope  ou  homope. 

Nous  continuerons  de  nous  servir  du  mot  hypope  pour  la  dési- 
gner, mais  alors  ce  mot  devient  nom  eommum  au  lieu  de  nom 
propre. 

Voici  la  diagnose  de  Thypope  du  7.  mycophagus  : 

Il  est  long  de  0""»,80  à  0— ,88,  large  de  0"",22  à  0»",24. 

Corps  de  forme  ovoïde^orbiculaire,  plat  en  dessous,  bombé  en 
dessusi  coriace,  lisse,  brillant,  de  couleur  légèrement  rosée  avec 
les  pattes  et  les  autres  parties  du  squelette  de  couleur  vineuse 
assez  foncée*  Face  supérieure  divisée  en  deux  parties  très^inégales 
par  un  sillon  transversal«  permettant  une  certaine  flexion  de  l'une 
sur  l'autre,  et  creusé  a  la  hauteur  des  hanches  de  la  deuxième  paire 
de  pattes;  la  partie  ou  plastron  postérieur, dix  fois  plus  grande  que 
l'antérieure,  couvre  la  presque  totalité  du  corps  ;  le  plastron  anté* 
rieur,  en  forme  de  triangle  très-surbaissé,  présente  son  plus  grand 
angle  sur  la  ligne  médiane  et  en  avant;  il  ne  couvre  que  les 
hanches  de  la  première  paire  de  pattes  et  la  bouche  qui  est  tout 
à  fait  infère.  Face  inférieure  plane,  à  téguments  moins  durs  que 
supérieurement,  renforcés  par  des  épimères  disposés  comme  chez 
tous  les  sarcoptides,  mais  rappelant  surtout  ceux  des  mâles  des 
sarcoptes,  par  la  conjugaison  en  paires  latérales  des  épimères 
des  pattes  postérieures.  La  face  inférieure  et  postérieure  de  Tabdo* 
men  ne  présente  point  d'ouverture  anale  distincte,  mais  i  sa 
place  se  trouve  un  appareil  d^adhérence  extrêmement  curieux 
disposé  sur  un  large  plastron  et  composé  de  cinq  paires  de  ven- 
touses, groupées  symétriquement  de  chaque  côté  d'un  petit  épi« 
mérite  médian,  fourchu  en  arrière;  ces  ventouses  ne  sont  pas 
égales  :  les  plus  grandes,  celles  de  la  troisième  paire,  ont  O'""',025 
de  diamètre,  les  plus  petites,  celles  de  la  deuxième  paire,  qui 
sont  accompagnées  d'une  paire  de  petits  poils,  n'ont  queO^'^,010, 
toutes  les  autres  ont  0'"",015  ;  elles  sont  en  forme  de  cupules. 
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légèrement  saillantes,  à  fond  percé  de  petits  Irous  disposés  cirou* 
iairement. 

Les  pattes^  qui  sont  à  cinq  articles  simples^  sont  en  deui 
groupes  comme  chez  tous  les  sarcopUdes,  les  antérieures  plus  ro* 
bustes  et  un  peu  plus  longues  que  les  postérieures  et  toutes  coni" 
qoes  ;  les  premières  portent^  en  outre  d'une  paire  de  petits  poils 
qui  se  voient  sur  chaque  article,  un  long  poil,  ou  soie  tactile, 
inséré  sur  le  tibial,  et,  en  avant  de  cette  soie,  sur  le  tarse,  un  loog 
drre  mousse  et  renflé  ;  les  membres  postérieurs  plus  grêles  et 
plus  courts  ne  portent  que  des  poils  courts  sans  cirre,  plus  roides 
et  plus  nombreux  aux  tarses,  particularité  qui  se  remarque  aussi 
aux  tarses  antérieurs*  Chaque  patte  est  terminée  par  un  crochet 
simple  en  forme  de  faucille,  sans  ventouses  ni  caroncule  d'aucune 
sorte. 

La  bouche,  niée  par  Dujardin,  existe,  mais  elle  est  très'-simple  : 
c'est  une  ouverture  triangulaire,  à  angles  Irès-^arrondis,  au  plan- 
cher inférieur  de  laquelle  se  voient  deux  tubercules  pyramidaux, 
qui  sont  probablement  des  rudiments  de  mandibules  (pi.  IX, 
fig.  3).  Avec  le  bord  postérieur  de  cette  ouverture  s'articule  une 
lèvre  faisant  charnière,  susceptible  de  s'appliquer  sur  l'ouverture 
buccale  et  de  la  fermer  hermétiquement  comme  un  clapet.  Cette 
lèvre  est  une  pièce  plate,  carrée,  munie  de  deux  petits  prolonge-* 
ments  cylindriques  bi-arliculés,  portant  chacun  deux  poils  :  un 
terminal,  le  plus  long,  et  un  autre  très-petit,  inséré  sur  le  pre- 
mier article,  près  de  son  insertion  avec  le  deuxième.  Cette  lèvre 
paraît  bien  être  le  résultat  de  la  soudure  4es  mftchoireset  de  leurs 
palpes  dont  les  deux  derniers  articles  seraient  restés  libres,  bien 
que,  aux  plus  forts  grossissements,  on  ne  puisse  voir  aucune  trace 
de  cette  soudure.  Cette  lèvre  est  très-mobile  et  généraleinent 
appliquée  contre  la  bouche  pendant  la  vie,  mais,  aussitôt  après  la 
mort  elle  s'en  écarte  et  forme  un  angle  droit  avec  la  plan  de  la 
Eace  inférieure  du  corps,  ou  même  se  renverse  tout  à  fait  en 
arrière  comme  dans  la  figure  3,  planche  IX. 

Deux  larges  vésicules  ovoïdes,  contenant  un  liquide  oléagi- 
neux }aune  verdàtre,  brillant,  réfractant  fortement  la  lumière,  se 
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montrent  dans  le  corps  de  Thypope,  vers  son  flanc,  a  la  liauteur 
des  hanches  de  la  troisième  paire  de  pattes  ;  elles  ne  montrent 
aucune  traee  de  communication  avec  rextérieur.  Aucun  autre 
organe  interne  ne  se  distingue  clairement;  Tintérieur  du  corps 
des  hypopes  parait  rempli  d'une  substance  sarcodique,  granu- 
leuse, plus  diaphane  dans  l'espace  interlhoracique. 

Outre  les  poils  ou  soies  de  lalèvre,  des  pattes  et  des  ventouses» 
Phypope  en  présente  encore  :  l""  Une  paire,  insérée  sur  les  bords 
de  l'angle  antérieur  du  plastron  céphalique  ;  2""  deux  paires,  dont 
l'interne  est  la  jplus  courte,  au  bord  postérieur  du  corps  ;  3'  une 
paire,  sur  les  bords  latéraux  du  corps  entre  les  hanches  des 
deuxième  et  troisième  paires  de  pattes  ;  A""  une  paire  entre  les 
épimëres  des  première  et  deuxième  paires  dç  pattes;  6*"  enfin  une 
dernière  paire  entre  les  épimères  des  troisième  et  quatrième 
paires  de  pattes. 

Habitat.  —  L'hypope  du  T.  mycophagus  se  rencontre  asseï 
souvent  isolé  sur  des  champignons  frais  *,  on  le  trouve  plus  fré- 
quemment sur  des  champignons  décomposés  qui  ont  passé  de  la 
période  de  déliquescence  à  celle  de  dessiccation  ;  mais  c'est  sur- 
tout sur  les  petits  coléoptères,  les  scolopendres  et  les  arachnides 
qui  recherchent  les  détritus  humides,  où  les  moisissures  et  les 
cryptogames  en  général  se  développent  facilement,  qu'on  les  ren- 
contre :  ils  sont  alors  comme  collés  par  leurs  ventouses,  aux  par- 
ties lisses  de  ces  insectes,  remuant  de  temps  en  temps  les  pattes, 
et  ne  s'en  détachant  qu'à  la  mort  de  l'animal  qui  les  porte,  ou 
lorsque  celui-ci  est  arrivé  sur  une  substance  favorable  à  leur 
transformation. 

g^Les  hypopes  ne  paraissent  rechercher  les  aliments  que 
lorsqu'ils  ont  quitté  leur  véhicule  animé,  et  qu'ils  ont  besoin  en 
quelque  sorte  de  prendre  des  forces  pour  muer  ^  hors  ce  moment 
ils  paraissent  n'en  avoir  pas  besoin,  car  il  n'en  n'existe  pas  sur  le 
corps  des  insectes  où  ils  vivent  quelque  temps  d'une  vie  de  faux 
parasites. 

La  ténacité  de  la  vie  chez  ces  petits  êtres  est  surprenante  :  il 
nous  est  arrivé  souvent  de  plonger  dans  de  l'essence  de  iérében- 
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Ibine  de  petits  coléoptères  ou  des  gamases  chargés  d'hypopes, 
et  de  les  voir  faire  encore  des  mouvements  quelquefois  une  demi- 
heure  après  que  leur  hôte  avait  sucecombé.  Il  nous  est  arrivé 
aussi  d'enfermer  dans  de  petites  cages  de  verre  des  Chennium 
portant  des  hypopes,  jusqu'à  la  mort  spontanée  des  premiers  et 
voir  à  ce  moment,  qui  n'arrivait  qu'au  bout  de  cinq  à  six  jours, 
les  hypopes  quitter  le  cadavre  et  vivre  encore  plusieurs  jours  en 
cherchant  à  s'échapper  par  les  interstices  de  la  cage«  Les  cIo« 
portes,  qui  font  un  grand  carnage  de  larves  et  d'acariens  mous, 
respectent  les  hypopes,  probablement  a  cause  de  la  dureté  des 
téguments  ;  nous  n'avons  non  plus  jamais  rencontré  d'bypope  sur 
les  cloportes  qui  cohabitent  cependant  fréquemment  avec  eux. 

TRANSFOBMATIONS   DES  HYPOPES. 

Lorsque  l'hypope  est  en  voie  de  transformation,  il  est  inerte  et 
comme  mort,  mais  non  desséché.  Porté  sous  le  microscope,  il 
montre  très-facilement,  par  transparence,  la  Ogure  du  tyroglyphe 
qui  se  forme  dans  son  intérieur  (pi.  IX,  (ig.  ô). 

Le  nouveau  tyroglyphe  qui  est  sorti  de  l'enveloppe  hypopiale 
a  tout  à  fait  la  forme  et  les  caractères  d'une  nymphe  octopode, 
mais  il  est  d'un  tiers  plus  petit  que  la  nymphe  qui  a  donné  nais- 
sance à  rhypope  dont  il  procède,  et  il  ne  porte  pas  comme  celle* 
ci  des  rudiments  d'organes  sexuels- 
La  transformation  hypopiale  est  donc  une  rétrogradation,  une 
reculade  dans  la  marche  normale  du  développement  individuel, 
mais,  comme  nous  l'avons  vu,  cette  rétrogradation  est  nécessaire 
à  la  conservation  de  l'espèce.  Nous  n'avons  pu  constater  si  les 
jeunes  nymphes  qui  sortent  de  l'hypope  se  transforment  immédia- 
tement en  individus  sexués  ou  s'il  y  a  encore  une  mue  intermé» 
diaire,  ce  qui  est  probable  ;  dans  tous  les  cas  ces  transforrDations  se 
font  bien  rapidement,  car  vingt-quatre  ou  quarante  heures  après 
avoir  semé  des  hypopes  sur  des  champignons,  nous  avons  déjà 
constaté  la  présence  de  tyroglyphes  parfaits  accouplés  et  même 
des  femelles  ovigères,  en  voie  d'opérer  la  reconslilution  de  la 
colonie* 
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L'hTPOPE  du   TTR06LTPHUS   ROSTRO-SERBATUS|  Mégnill, 

Synonymie  :  Bypoim$  ferimiarfmj  L.  Duf.;  Bypopm  DugeiH,  Clapirède. 

(Pl.X,  flg.  3,4.) 

Dans  notre  mémoire  sur  le  Tyroglyphtis  rostroserratus  {Jotif' 
nal  de  tanatomie  et  de  la  physiologie  de  M.  Robin,  numéro  de 
juillet  1878),  nous  annoncions,  pour  plus  (ard,  la  description 
(complète  de  sa  nymphe  adventive  ou  hypope  ;  nous  venons  rem- 
plir notre  promesse. 

La  nymphe  qui  donne  naissance  à  cet  hypope  est  la  même  que 
celle  qui  se  transforme,  dans  d'autres  circonstances,  en  individus 
sexués  (pi.  X,  flg.  1  et  2)  ;  elle  mesure  0**,2S  de  longueur,  et 
est  caractérisée  par  la  présence  de  deu^  ventouses  génitales  seu- 
lement, ce  qui  la  distingue  de  la  jeune  femelle  pubère  dont  elle  a 
presque  la  taille,  mais  qui  présente  quatre  de  ces  organes  (voyez 
la  planche  XII,  figure  A,  du  mémoire  précité).  On  la  rencontre  sur 
les  parties  sèches  du  champignon  pourri,  tout  à  fait  immobile  et 
comme  morte,  et,  quand  on  la  porte  sous  le  microscope,  on  voit 
distinctement,  dans  son  intérieur,  la  forme  hypopiale  disposée 
comme  nous  le  montrons  dans  la  figure  2  de  la  planche  X,  c'est- 
à-dire  les  pattes  antérieures  tendues  en  avant  jusque  dans  Tinté- 
rieur  du  rostre  du  tyroglyphe,  et  non  repliées  sous  Tabdomen 
comme  quand  celui-ci  mue  normalement.  Cet  hypope  sort  de 
son  enveloppe  comme  celui  du  T.  mycophagus^  c'est-à-dire  que 
l'enveloppe  tyroglyphique  se  sépare  en  deux  parties  suivant  la 
ligne  indiquée  par  le  sillon  circulaire  thoraco- abdominal,  et 
rhypope  en  sort  comme  d'un  étui  ouvert. 

Voici  sa  diagnose  : 

Longueur^  sans  les  pattes,  0"",4à  à  0*",18,  largeur  0**,10 
ft  0"-,18. 

Corps  ie  forme  ovoïde,  à  grosse  extrémité  antérieure,  rétréci 
postérieurement,  coriace,  bombé  en  dessus,  plat  en  dessous,  de 
couleur  rose  vineux  d'égale  intensité  sur  le  corps  et  sur  les 
pattes.  Face  supérieure  divisée  en  deux  parties  ou  plastrons 
rigides  par  un  sillon  transversal  permettant  une  certaine  flexion 
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de  Tune  sur  l'autre,  et  aboutissant  en  arrière  des  banebes  de  la 
deuxième  paire  de  pattes  (pi.  X,  fig.  A)  ;  plastron  antérieur  de 
forme  triangulaire  à  côtés  incurvés  et  à  sommet  arrondi,  repré- 
sentant le  cinquième  de  la  longueur  totale;  plastron  postérieur  à 
délimitation  parabolique,  représentant  les  quatre  cinquièmes  de 
cette  même  longueur.  Face  inférieure  à  téguments  plus  flexibles 
que  supérieurement,  renforcée  par  des  épimères,  tous  conjugués 
et  reliés  entre  eux  par  un  épimérite  longitudinal  médian  qui 
semble  le  prolongement  de  l'épimère  sternal  (pi.  X,  fig.  S). 

Bouche  beaucoup  plus  petite  que  cbez  THypope  précédent, 
circulaire,  en  entonnoir,  fermée  par  une  lèvre  figurant  une  Ian<« 
guette  étroite,  aplatie,  dépassant  l'épistome,  légèrement  élargie 
i  l'extrémité  qui  porte  deux  paires  de  poils  :  une  terminale  assez 
longue,  et,  en  arrière  do  celle-ci,  une  autre  très-petite  spinulée. 

Appareil  (^adhérence,  occupant  la  surface  abdominale  infé- 
rieure qui  est  très-étroite,  composé  de  cinq  paires  de  ventouses 
disposées  symétriquement  sur  la  ligne  médiane  et  semblable  A 
celui  de  l'bypope  précédent. 

Pattes  cylindriques,  très^èles,  surtout  dans  la  partie  tar- 
sienne, A  cinq  articles,  dont  le  terminal  dépasse  en  longueur 
tous  les  autres  réunis  :  première  paire  antérieure  plus  longue  d*un 
tiers  que  les  trois  autres  qui  sont  a  peu  près  égales,  remarquable 
de  plus  par  des  appendices  qu'on  ne  voit  pas  aux  autres  et  qui 
sont  :  une  paire  de  cirres  en  massue  à  l'origine  du  tarse,  et  une 
caroncule  pédiculée  en  forme  de  cuiller  à  l'extrémité  de  ce  même 
tarse;  dans  toutes  les  autres  pattes  ces  cirres  et  ces  caroncules 
sont  remplacés  par  de  simples  poils  ;  chaque  patte  porte,  en  outre, 
un  très-petit  crochet  terminal  et  une  paire  d'épines  ou  de  poils 
spiniformes  sur  chaque  article,  à  Texception  du  trocbanter  qui 
est  nu,  ainsi  que  les  hanches  des  deux  premières  paires  et  de  la 
quatrième* 

Outre  les  poiis  et  appendices  ci-dessus  désignés,  on  remarque 
encore  un  long  poil  tactile  ou  soie  sur  le  tibial  des  deux  pre* 
mières  paires  de  pattes,  une  paire  de  petites  soies,  à  l'extré- 
mité postérieure  du  corps,  une  autre  sur  le  dos,  et  trois  autres 
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iDférieuremenl  entre  les  épimères  des  pattes  et  près  de  l'appareil 
à  ventouses.  Il  n'y  en  a  pas  sur  l'épistome. 

Transformations  et  habitat.  —  Les  transformations  de  Thy- 
pope  du  T.  rostro-serratus  s'opèrent  comme  chez  celui  du  T.  my- 
cophagus  et  par  suite  des  mêmes  causes.  Il  est  beaucoup  plus 
abondant  sur  les  petits  insectes  que  le  précédent,  à  ce  point  que 
nous  n'avons  jamais  rencontré  de  jeunes  scolopendres,  si  abon- 
dantes sous  les  amas  de  feuilles  sèches  et  dans  le  terreau  humide, 
sans  que  nous  ne  les  ayons  trouvées  porteurs  de  nombreux 
hypopes  de  cette  espèce;  leurs  derniers  anneaux  en  étaient  quel- 
quefois couverts. 

Le  manège  que  fait  l'bypope,  sorti  fraîchement  de  son  enve- 
loppe et  à  l'affût  d'un  animal  sur  lequel  il  puisse  se  cramponner, 
est  très-curieux  :  juché  sur  la  pointe  extrême  d'une  saillie  de 
bois  pourri  ou  de  champignon  desséché,  il  fait  jouer  en  tous  sens 
ses  grandes  pattes  de  la  première  paire,  comme  les  bras  d'un 
télégraphe;  si  un  insecte  passe  à  sa  portée  il  se  cramponne  à  lui 
au  moyen  des  caroncules  de  ses  pattes  antérieures  et  ne  le  lâche 
plus.  Il  ne  paraît  pas  avoir  de  préférence  pour  telle  ou  telle  région 
du  corps  de  l'animal  sur  lequel  il  va  séjourner  quelque  temps  ; 
quelque  lisse  que  soit  cette  partie,  il  y  adhère  si  solidement  au 
moyen  de  ses  ventouses  abdominales  qu'il  résiste  aux  frottements 
contre  les  objets  extérieurs  et  même  aux  frottements  intention- 
nels faits  avec  un  pinceau  de  martre. 

SUR  QUELQUES  HYPOPES  INDÉTERMINÉS. 

A.  —  Le  premier  hypope  dont  nous  parlerons  est  celui  dont  il 
a  été  question  dans  le  préambule  de  ce  mémoire,  page  7,  et  re- 
cueilli sur  un  bœuf  fraîchement  empaillé  et  sur  divers  acariens; 
il  est|  sinon  le  même,  au  moins  très-voisin  de  celui  décrit  par 
Fûrstenberg  sous  le  nom  d*Bomopus  elephantis  et  par  Gerlach 
sous  le  nom  de  Symbiotes  elephantis  ;  nous  le  soupçonnons  fort 
d'être  là  nymphe  adventive  d'un  tyroglyphe  très-abondant  dans 
les  vieux  fourrages  et  qui  n'est  qu'une  variété  du  T.  $iro.  Suivant 
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oous,  c'est  du  vieux  foin  qui  servait  à  empailler  Téléphant  de 
Fûrstenberg  et  le  bœuf  de  M»  DeyrpUe  que  cet  bypope  s'est  ré- 
pandu sur  la  peau  de  ces  animaux,  et  c'est  aussi  du  râtelier  qu'il 
est  arrivé  sur  le  dos  du  cheval  galeux,  où  Fûrstenberg  l'a  aussi 
trouvé  en  compagnie  de  psoroptes,  seuls  agents  de  tette  gale. 

Voici  sa  diagnose  : 

Longueur  0-»,28  à  0»»,25,  largeur  0»",15  à  0"",17. 

Corps  ovoïde  a  grosse  extrémité  antérieure,  déprimé  sur  les 
côtés  de  cette  extrémité  qui  est  triangulaire,  bombé  supérieure- 
menty  plat  inférieurement  ;  téguments  coriaces,  grenus,  de  cou- 
leur blanche  avec  les  pattes  légèrement  roussAtres;  face  supérieure 
divisée  en  deux  segments  ou  plastrons  par  un  sillon  transversal 
aboutissant  en  arrière  des  hanches  de  la  deuxième  paire  de 
pattes  ;  plastron  postérieur  représentant  un  segment  d'ove,  occu- 
pant un  peu  plus  des  deux  tiers  de  la  longueur  totale  ;  plastron 
antérieur  régulièrement  triangulaire,  mesurant  un  peu  moins  du 
tiers  de  cette  même  longueur  ;  face  inférieure  lisse,  renforcée  par 
des  épimères  presque  tous  conjugués  et  reliés  par  un  épimérite 
médian,  prolongement  interrompu  de  l'épimère  sternal.  Bouche 
assez  grande,  ovale,  infundibuliforme,  fermée  par  une  lèvre  plate, 
large,  plus  courte  que  l'épistome,  terminée  par  deux  petits  tuber- 
cuies  cylindriques,  portant  à  leur  extrémité  chacun  une  soie  ter- 
minale, et  une  autre  à  leur  base. 

Appareil  dadhérence  sous-abdominal  composé  de  cinq  paires 
de  ventouses  disposées  comme  chez  les  autres  hypopes»  mais  en 
groupe  plus  resserré. 

Pattes  coniques,  robustes,  très-semblables  à  celles  de  Thypope 
du  Tm  mycaphagttSi  portant  les  mêmes  poils,  les  mêmes  cirres  et 
les  mêmes  crochets,  mais  présentant  en  plus,  au  tarse  de  la 
quatrième  paire,  une  longue  soie  terminale  de  la  longueur  du 
corps,  accompagnée  d'une  autre  soie  plus  grêle  et  beaucoup  plus 
courte» 

Outre  les  poils  des  pattes  on  compte  encore,  sur  le  corps,  deux 
paires  de  poils  sur  Tépistome,  deux  autres  sur  le  plastron  céphalo- 
iboracique  en  regard^  de  chaque  patte  antérieure,  et  deux  autres 
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vers  le  milieu  du  dos,  une  paire  a  rexlrémité  postérieoro  du 
corps,  et  deux  dernières  paires  entre  les  épimérites  des  mémo 
hrest 

On  voit,  dans  le  corps  de  cet  hypope,  vers  les  flancs,  deux 
grosses  vidcules  analogues  à  celles  des  tyroglyphes  normaux  et 
contenant  un  liquide  incolore. 

B.  —  Nous  avons  rencontré  des  individus  d'un  autre  liypope 
au  nombre  de  six  sur  le  dos  d'un  uropode  femelle,  d^espèce  parti- 
culière, habitant  le  terreau  provenant  de  souches  d^arbres  pourries. 
Dans  ce  terreau  se  trouvait,  en  même  temps,  un  petit  tyroglyphe 
inédit  qui,  à  Tétat  adulte,  présente  des  téguments  coriaces  de  cou- 
leur  vineuse  et  une  longueur  de  0""*,80  chez  les  femelles,  le 
màlo  étant  un  peu  plus  petit.  Nous  croyons,  sans  en  avoir  encore 
la  preuve  certaine,  que  ce  tyroglyphe  est  le  parent  dudit  hypope 
dont  voici  la  diagnose  : 

Longueur  0"*,17,  largeur  0«",10, 

Corps  de  forme  ovoïde,  à  extrémités  très»arrondies,  la  posté- 
rieure la  plus  large  ;  bombé  en  dessus,  plat  en  dessous  ;  à  tégu- 
ments coriaces,  lisses,  de  couleur  vineuse  d'égale  intensité  sur  le 
corps  et  sur  les  pattes;  face  supérieure  divisée  en  deux  plastrons 
par  un  sillon  s'étendant  d*une  hanche  i  Tautre  de  la  deuxième 
paire  de  pattes  ;  plastron  antérieur  en  forme  de  demi-cercle  me- 
surant un  peu  moins  du  quart  de  la  longueur  totale;  plastron 
postérieur  trcs^large  en  arrière,  pyriforme,  mesurant  un  peu  plus 
des  trois  quarts  de  cette  môme  longueur.  Face  inférieure  à  tégu* 
ments  plus  minces  renforcés  par  des  épimères  tous  connivents, 
reliés  entre  eux  par  un  épi  mérite  médian,  prolongement  do  Tépi- 
mère  sternal.  Bouche  petite,  infundibuliforme,  fermée  par  une 
lèvre  plate  plus  courte  que  l'épistome,  se  terminant  par  une  paire 
de  petits  tubercules  cylindriques  prolongés  chacun  par  une  soie. 

Appareil  d  adhérence  composé  de  cinq  paires  de  ventouses 
disposées  comme  chez  les  deux  premiers  hypopes,  mais  remar-» 
quable  par  la  grandeur  de  la  troisième  paire  qui  a  un  diamètre 
triple  de  celui  des  autres. 

PçUtes  cylindriques,  à  tarses  très^grôles,  rappelant  celles  de 
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fhypope  du  7.  rostro^serratus,  avec  celte  différence  qo'auoune 
ne  porte  de  caroncules  ni  de  cirres  et  que  c'est  la  quatrième  * 
paire  qui  est  la  plus  longue  et  non  la  première  ;  poils  des  pattes 
disposés  de  la  même  façon,  courts,  mais  non  spiniformes. 

En  outre  des  poils  des  pattes  on  ne  remarque  sur  le  corps 
d'autres  appendices  qu'une  très-^petite  paire  de  poils  sur  Pépi- 
Btome  et  une  autre  un  peu  plus  grande  au  bord  postérieur  du  corps* 

C«  •*-  Nous  avons  recueilli  notre  troisième  bypope  inédit, 
au  nombre  d'une  cinquantaine  de  sujets,  sur  le  dos  d'un  petit 
coléoptère,  le  Chennium  bituberculatum  d'Aubé,  dans  la  pous* 
siàre  des  encoignures  d'une  cave,  où  ce  dernier  s'y  trouvait  en 
compagnie  de  nombreux  gamases  des  celliers.  C'est  un  spécimen 
de  la  variété  d'bypope  dont  L.  Pufour  avait  fait  son  genre 
Triehodactylus  9  ainsi  nommé  a  cause  des  longues  soies  qui 
terminent  sa  quatrième  paire  de  pattes» 

Voici  la  diagnose  de  cet  bypope  : 

Longueur'0"",26,  largeur  0*", 16. 

Corps  de  forme  ovale,  bombé  en  dessus,  plat  en  dessous,  dé» 
primé  sur  les  côtés  de  l'extrémité  antérieure  de  manière  à  pré- 
senter un  angle  médian  ;  téguments  ooriaces,  lisses,  de  couleur 
jaune  rutilante,  d'égale  teinte  sur  le  corps  et  sur  les  pattes  ;  face 
supérieure  divisée  en  deux  plastrons  par  un  sillon  transversal 
tracé  à  la  hauteur  des  bancbes  de  la  deuxième  paire  de  pattes  ; 
plastron  antérieur  triangulaire  mesurant  le  quart  de  la  longueur 
toUile,  plastron  postérieur  représentant  un  grand  segment 
d'ovale,  occupant  les  trois  quarts  de  cette  même  longueur;  face 
inférieure  renforcée  par  les  épimères  des  pattes  dont  les  posté- 
rieures sont  seules  conjuguées  et  reliées  par  un  épimérile  médian. 
Bouche  infundibuliforme,  petite,  fermée  par  une  lèvre  plate, 
carrée,  beaucoup  plus  courte  que  Tépistome  et  terminée  par  deux 
petits  tubercules  cylindriques  se  prolongeant  par  des  soies  diver- 
gentes. 

Appareil  d'adhérence  composé  de  quatre  paires  de  ventouses 
disposées  en  groupe  comme  chez  les  autres  hypopes,  mais  remar- 
quable par  la  saillie  cylindrique  que  fait  la  première  paire. 
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Pattes  cylindro-coniqueSy  assez  robustes,  i  peu  près  égales,  si 
'  ce  n*est  la  quatrième  paire  qui  est  plus  courte  et  terminée  par 
une  paire  de  longues  et  fortes  soies  comme  la  troisième  paire 
chez  les  femelles  des  psoroptes  et  des  symbiotes  ;  les  trois  autres 
paires  sont  terminées  chacune,  non*seuIement  par  un  petit  cro- 
chet, mais  encore  par  une  caroncule  membraneuse,  en  cloche,  de 
répaisseur  de  laquelle  ce  crochet  émerge  comme  chez  les  glyci* 
phages.  Les  poils  et  les  soies  des  membres  sont  disposés  comme 
chez  les  hypopes  précédents,  mais  le  tarse  des  membres  anté- 
rieurs ne  présente  pas  de  cirres  à  la  base. 

Outre  les  poiis  des  membres,  on  en  compte  encore  :  une  paire 
entre  les  épimères  des  membres  postérieurs,  une  paire  près  des 
ventouses  abdominales,  une  paire  au  bord  postérieur  da  corps, 
une  paire  au  bord  de  Tépistome,  trois  paires  sur  le  plastron 
céphalo-lhoracique  et  cinq  paires  sur  le  plastron  abdominal. 

Aux  flancs  et  dans  l'intérieur  du  corps,  on  voit,  par  transpa- 
rente, une  paire  de  grosses  vésicules  à  contenu  de  la  couleur  gé- 
nérale du  corps,  et  analogues  à  celles  de  l'bypope  du  §  A* 

Ici  se  termine  notre  mémoire  sur  les  htpopbs  ;  ou  peut  voir, 
par  l'étude  que  nous  avons  faite  de  leur  organisation  et  de  leurs 
mœurs,  que,  bien  qu'on  puisse  les  rencontrer  sur  toutes  sortes 
d'animaux,  ce  ne  sont  pas  de  vrais  parasites  :  Tanimal  qui  les 
porte  n'est  pour  eux  qu^un  véhicule  au  moyen  duquel  ils  rem* 
plissent  leur  rôle  de  disséminateurs  et  de  conservatetirs  de  leur 
espèce. 


EXPLICATION  DES  PLANCHES  VII,  VIIÏ,  IX  et  X 

PLAKCHB   y  II. 

FiG.  \ .  —  Tyroglyphus  mycophagus  (Mégnin]  ro&ie,  vu  par  la  face  ventrale. 
Grossissement  de  75  diamètres. 

FiG.  2.  —  Organe  mâle  du  môqie.  Grossissement  1 S5  diamètres. 

a.  ËmiDeace  pénienne,  vue  de  face,  avec  ses  deux  paires  de  petites 
ventouses. 
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6.  FeDle  anale  do  mâle,  accompagnée  des  deui  ventouses  copulatrioes 
coDJogaées  avec  la  commissure  postérieure  de  Tanns. 

c.  Ëminence  péoienne,  vue  de  proGI^  montrant  le  pénis  en  érection. 

Fi6.  3.  —  Tyroglyphus  myeophaguf  (Mégnin)  femelle,  face  ventrale.  Gros- 
sissement de  75  diamètres. 

Fis.  4.  — Volve  d'accoachementsoas-thoraciqne,  an  grossissement  de  ISS  dia- 
mètres, montrant  ses  l)ords  muais  chacun  d*un  épimérite,  susceptibles 
de  8*affronter  exactement  pour  fermer  Touverlure.  •—  Par  transparence  on 
voit,  sous  les  lèvres  de  cette  vulve,  Toviducle,  ou  vagin  a,  avec  ses  parois 
pKssés;  de  chaque  côté,  deux  paires  de  petites  ventouses  5. 

Fi6.  5.  —  La  même  vulve  d  accouchement  sous-lhoracique,  vue  de  proOl, 
au  même  grossissement  ;  les  lèvres  c,c'  sont  écartées  et  laissent  passer  l'o- 
viducte  a  qui  fait  saillie  et  donne  issue  à  un  œuf  œ;  les  ventouses  b  sont 
turgides  et  montrent  leur  rôle  actif  dans  la  scvtie  de  Tœuf. 

KAMCBB    VIII. 

Fi6.  4 .  —  QEuf  du  Tyroglyphus  mycophagus,  au  grossissement  de  4  50  dia- 
mètres dans  trois  périodes  de  son  évolution. 

0.  Œuf  venant  d*étre  pondu. 

fr.  Œuf  à  l'état  d*incnbation ,  montrant  les  premiers  linéaments  du  fœtus. 

c.  QBof  près  d'éclore  montrant  dans  son  intérieur  une  larve  toute  formée. 

FiG.  S.  —  Jeune  larve  sortie  de  l'œuf  depuis  peu.  Grossissement^  460  dia- 
mètres. 

Fi«.  3.  —  Larve  plus  âgée,  prèle  à  se  transformer  en  nymphe.  Même  gros- 
sissement. 

Oi  Appendice  8oo8*thoraciqoe  particulier  aux  larves,  ou  jeunes  sujets 
hexopodes;  c'est  un  tube  qui  donne  issue  à  des  gaz.  Grossissement, 
300  diamètres. 
Fw.  4.  —  Nymphe  ou  jeune  sujet  octopode  non  encore  sexué.  Grossissement, 

450  diamètres. 
Fie.  5.  —  Mâle  et  nymphe  pubère  ou  jeune  femelle  nubile  accouplés.  Gros- 
sissement, 4  00  diamètres. 

a.  Vésicule  renfermant  un  liquide  oléagineux  d'un  jaune  verdâtre  très- 
brillant^  devenant  noir  en  se  desséchant,  qu'on  voit  chez  les  tynn 
glyphes  prêts  à  muer,  et  qui  disparaît  ou  diminue  dans  les  autres  pé- 
riodes et  chez  les  sujets  Agés. 
Fi6.  6.  —  Partie  postérieure  et  inférieure  d'une  jeune  nymphe  ou  femelle 
pubère,  montrant  l'état  des  organes  sexuels  à  cet  âge  ;  la  vulve  sous-tho- 
radqoeest  encore  fermée  et  seulement  indiquée  ;  c'est  par  la  fente  anale 
que  se  fait  la  copulation. 
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Fis.  7.  «^  Anatomie  de  la  tète  et  des  deox  premières  paires  de  pattes  da 
T.  mycophagui, 

A.  Tète. 

B.  Première  paire  de  pattes* 

C.  Deuxième  paire. 

D.  Uoe  mandibule,  vue  de  profil.  Grosaissemeiit,  450  diamètres. 

PUMCMM  tX. 

PiG.  4 .  —  Nymphe  Impubère  da  Tyroglyphus  myoophagus  dans  rintérieur 
de  laquelle  se  montre  un  hypope  tout  formé.  Grossissement,  450  diamè- 
tres. 

TiG.  î.  -^  Hypope  du  T.  mycophaguSt  face  inférieure.  Grossissement^  \  50  dia- 
mètres. 

FiG.  3.  —  Ouverture  buccale  du  même,  rendue  visible  par  l'abaissement  de 
la  lèvre.  Grossissement,  280  diamètres. 

FiG.  4.  —  Le  même  hypope,  en  voie  de  muer,  montrant  dans  son  intérieur 
la  forme  normale  d'un  tyroglyphe.  Grossissement,  4  50  diamètres. 

PiG.  5.  —  Jeune  tyroglypbe  quittant  son  enveloppe  hypopiale.  Même  gros- 
sissement. 

Pio.  4  •  *-  Tyroglyphus  tostro-'SerratHs  (Mégnin)  ^  Tétat  de  nymphe  impubère 

muant  normalement.  Grossissement,  265  diamètres. 
FiG.  2.  —  Le  même  tyroglyphe  muant  pour  donner  naissance  à  un  hypope 

qu'on  distingue  tout  formé  dans  son  intérieur.  Qrossissemeut»  266  diamè* 

très. 
Fie.  3.— -Hypope  du  T.  roêtr(hierratu$t  face  inférieure.  Grossissement, 

265  diamètres. 

Fio.  4.  —  Le  même  hypope,  face  dorsale.  Même  grossiisement. 

Pie.  5.  -M  Extrémité  d'une  patte  de  la  première  paire  du  mémo. 

FiG.  6.  —  Une  des  plus  grandes  des  dix  ventouses  abdominales,  vue  de  profil 
et  de  face.  Otosstssemeni,  600  diamètres. 
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ÉTUDES 

SOK  U» 

ANOMALIES  DU  SYSTÈME  DENTAIRE 

CHEZ  LES  MAMMIFÈRES  <4) 
r^r  %eV  m.  MACIffffOT. 


L'histoire  des  anomalies  du  système  dentaire,  soit  considérées 
dans  leur  ensemble,  soit  étildiées  dans  les  variétés  nombreuses 
qa^elles  présentent,  n'a  été  jusqu'à  présent  l'objet  d'aucun  traité 
spécial,  d'aucune  monographie.  Cependant,  par  leur  extrême 
fréquence  aussi  bien  chez  l'homme  que  chez  les  animaux  dômes-* 
tiques;  par  les  caractères  qu'elles  affectent  dans  les  divers  ordres 
de  mammifères  comparés  entre  eux,  ou  plus  spécialement  dans  la 
série  des  races  humaines;  par  les  considérations  du  plus  grand 
intérêt  auxquelles  peut  donner  Heu  Tétude  de  leur  mode  de  pro* 
daction  ou  leur  tératogénie;  dans  les  applications  plus  ou  moins 
importantes  qu'on  peut  en  déduire  à  l'égard  de  la  pathogénie  de 
certaines  affections  chirurgicales  et  au  point  de  vue  môme  de  leur 
Ibérapeutique,  c'est-à«dire  de  leur  curabilité  dans  certains  cas, 
leur  description,  envisagée  de  cette  façon,  était  assurément  digne 
d'appeler  l'attention  des  anatomistes  et  des  chirurgiens.  C'est  donc 
une  lacune  que  nous  avons  l'intention  de  combler  par  une  série 
de  recherches  qui  seront  publiées  successivement. 

Les  points  de  vue  sous  lesquels  peuvent  être  présentées  tes  ano« 
malies  de  l'appareil  dentaire  sont  donc  multiples,  et  leur  étude 
noas  entraînera  dans  ces  généralités  à  des  considérations  de  divers 

ordres.  C^est  ainsi  que  nous  sommes  conduit  à  traiter  notre  sujet 

sous  les  chefs  suivants  : 

(1)  Ces  recherches  sont  extraites  d'un  livre  actuellement  en  préparatioil  et  ioUtuléi 
BttUrin  eu  momoMff  du  iystème  d$fUair$  ohe»  f  homme  et  les  mammifères^  inJ^^ 
ao  planches  pour  paraître ohai 6.  Hassom* 
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l""  Sous  le  rapport  de  la  défiDÎtioni  de  la  classificalion  et  de  ia 
statistique  ; 

2"*  Dans  la  série  des  mammifères  ; 

S""  Dans  la  succession  des  races  humaines  ; 

à""  A  l'égard  du  mode  de  production  des  anomalies  dentaires,  cl 
de  leur  tératogénie. 

6"*  Au  point  de  vue  pathologique  et  chirurgical. 

§  f .  —  BéOnlUons  des  «nomalies  denlalrcs,  elassUlaatloii 

et  steitlfltlqae. 

Sans  vouloir  entrer  ici  dans  une  discussion  longue  et  complexe 
des  définitions  qui  ont  été  données  des  anomalies  de  l'organisa- 
tion simples  ou  composées,  hémitéries  et  monstruosités  (1),  nous 
dirons  seulement,  qu^adoptant  l'excellente  définition  d'Isidore- 
Geoffroy  Saint-Hilaire,  nous  donnons  le  nom  d'anomalies  du 
système  dentaire  a  toute  déviation  du  type  primitif. 

Or,  ce  type  primitif,  nous  le  déterminerons;  nous  verrons  que, 
variable  dans  la  série  animale,  il  prend  dans  les  espèces  supé- 
rieures, chez  les  mammifères  par  exemple,  une  fixité  remar 
quable  dans  les  limites  des  genres.  Il  comprend  l'ensemble  des 
caractères  de  forme,  de  volume,  de  siège,  de  nombre,  etc.,  et  cha- 
cun de  ceux-ci  reste  immuable  et  transmissibleà  ia  descendance. 
Toute  infraction  i  cet  état  représente  un  fait  tératologique  qui 
peut  être  tantôt  simple  s'il  n'atteint  qu'une  des  conditions  nor- 
males, tantôt  complexe,  s'il  poriesur  plusieurs  de  ces  conditions. 

Le  caractère  général  de  ces  anomalies,  c'est  qu'elles  représen- 
tent toujours  des  accidents  de  Févolution^  et  par  ce  terme  nous 
entendons  dès  maintenant  leur  opposer  une  autre  série  de  phé- 
nomènes dont  nous  n'avons  pas  à  nous  occuper  dans  ce  travail  et 
qui  sont  désignés  sous  le  nom  à! accidents  de  C éruption.  Ces  der- 
niers comprenant  les  phénomènes  locaux  ou  généraux,  qui  sont 
sous  la  dépendance  de  cette  phase  ultime  du  développement  qu'on 
appelle  Véruption. 

(i)  Voyez  à  ce  sujet  la  discussion  des  déûnitions  et  nomenclstares  diverses  dans 
Is.  Geoffroy  Sainl-Hilaire,  Des  anomalies  de  l'organisation,  18S3, 1. 1,  p.  70  et  suiv. 
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Les  accidents  de  révolution,  ou  perturbations  téralologiques, 
sont  donc  congénitaux  et,  par  cette  expression,  nous  considérons  le 
follicule  dentaire  comme  un  organe  embryonnaire  dont  l'existence 
dépasse  les  limites  delà  vie  fœtale  derètre,et  cela  d^une  manière  va- 
riable suivant  les  espèces.  Cetétatembryonnaireene&etdébute  dans 
les  premiers  temps  de  la  formation  et  se  continue  jusqu'à  la  période, 
voisine  de  Tàge  adulte  :  L'embryon  est  ici  en  quelque  sorte  l'organe 
dentaire;  l'œuf  dans  lequel  s'effectue  l'évolution  est  le  sac  fol- 
liculaire, et  tous  les  phénomènes  tératologiques  ont  pour  siège  de 
production  ce  sac  lui-même.  La  dent  ne  quitte  sa  poche  fœtale  que 
pourvue  d'une  façon  définitive  de  ses  caractères  normaux  ou  anor- 
maux. Ceux-ci  sont  dès  lors  permanents  et  indélébiles  ;  l'organe 
régulier  ou  difforme  est  parvenu  ainsi  à  l'âge  adulte,  et  toute 
lésion  ultérieure  qui  vient  l'atteindre  sera  désormais  du  domaine 
de  la  pathologie  et  non  plus  de  la  tératologie. 

La  définition  formulée  par  Isidore  Geoffroy  au  sujet  des  ano* 
jnalies  d'organes  isolés  ou  anomalies  simples  s'applique  donc  par- 
faitement à  l'étude  spéciale  du  système  dentaire.  Elle  n'a  conduit 
jusqu'à  présent  toutefois  aucun  auteur  à  nous  donner  une  clas-* 
sification  méthodique  de  ces  anomalies.  Certains  essais  ont  été 
cependant  tentés  dans  ce  sens  à  diverses  époques.  Nous  allons 
en  présenter  un  court  historique. 

Sans  remonter  aux  auteurs  anciens,  qui  ont  mentionné  ça  et  là 
quelques  exemples  isolés  d'anomalies  dentaires,  nous  citerons 
d'abord  flunter  qui,  dans  le  célèbre  Traité  des  dents  (1  ),  se  borna  à 
signaler  quelques  cas  de  déviations  de  direction ,  qu'il  attribue  inva- 
riablement au  volume  considérable  qu'affectent  les  dents  chez  cer- 
tains sujets,  et  à  l'impossibilité  qui  en  résulte  pour  celles-ci  d'ef- 
fectuer leur  classement  régulier.  Il  mentionne  aussi  plusieurs  ob- 
servations de  dents  surnuméraires. 

Si  de  Hunter  nous  passons  à  Meckel  (2),  nous  constatons  une 
tentative  un  peu  plus  sérieuse  de  classification.  Il  désigne  en  effet 

(1)  GEttvrvf  complèin^  traductiou  française  de  Richelot.  Paris,  1839^  t.  11^  pages 
78  ci  120. 

(2}iraiiiMid'anatoiiiie}>atAo<(^i9M,  trad.jfnuiç.  1825,  t.  lif,  p.  359. 

Mu.  DK  VUHkr,  IT  DE  U  PHT8I0L.  —  T.  X  (187A),  17 
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des  anomalies  dans  le  développement,  dans  le  nombre,  dans  la 
situation  et  la  direction,  dans  la  configuration  et  le  volume.  Il  est 
vrai  que  parmi  ces  dernières,  il  fait  figurer  Thyperoslose  et  l'atro* 
phiequi  sont  en  réalité  des  lésions  pathologiques.  Les  solutions  de 
continuité,  les  fractures,  sont  aussi  confondues  dans  la  même  des- 
cription, d'ailleurs  fort  courte  et  très-confuse. 

Au  commencement  de  ce  siècle  parut  l'immortel  ouvrage  d'Isi- 
dore Geoffroy  Saint*Hilaire  (1)  qui,  fixant  pour  la  première  fois 
les  lois  générales  de  la  tératologie  de  l'homme  et  des  animaux, 
mentionna  dans  la  grande  division  des  hénûtéries  un  certain 
nombre  d'exemples  d'anomalies  dentaires  dans  leurs  rapports 
avec  telle  ou  telle  division  de  son  œuvre.  Il  développa  ainsi  quel- 
ques-unes des  vues  de  son  père  Etienne  Geoffroy  sur  le  système 
dentaire  et  ses  perturbations  accidentelles  (2),  il  établit  certaines 
lois  comme,  par  exemple,  celle  de  la  variabilité  des  organes  multi- 
ples et  les  conditions  de  ces  variations  mêmes.  Il  recueillit  enfin 
tous  les  exemples  connus  d'anomalies  dentaires  et  chercha  même, 
dans  plusieurs  circonstances,  à  les  rattacher  à  certaines  conditions 
d'hérédité  et  de  race. 

Blandin,  qui  écrivit  sa  thèse  de  concours  en  1880(8),  décrit,  à 
propos  des  variétés  individuelles  des  dents,  un  certain  nombre 
d'exemples  d'anomalies  variables,  soit  dans  le  nombre,  soit  dans  le 
siège  ou  l'époque  de  l'éruption.  On  trouve  ainsi  dans  ce  travail 
plusieurs  faits  curieux,  parmi  lesquels  se  rencontre  un  cas  de 
kyste  hélérotopique  du  follicule  dentaire  contenant  deux  dents. 
Toutefois  cette  partie  du  mémoire  de  Blandin  ne  saurait  repré- 
senter une  monographie  de  la  tératologie  dentaire. 

Dans  les  années  qui  suivirent  et  jusque  dans  les  derniers  temps 
nous  ne  pouvons^citer  que  fort  peu  d'auteurs  qui  aient  étudié  et 
décrit  des  anomalies  du  système  dentaire.  Ainsi  Tomes  (A),  auquel 

(1)  Loc.  cil.,  t.  I,  pages  409,  5A6,  6A1,  et  aUas,  pi.  H. 

(2)  Voyei  Etienne  Geoffroy^  Du  système  dmaire  des  manmifères  et  des  oiseaux» 
i82A,  Paris. 

(3)  Anatomie  du  système  dentaire  chez  Vhomme  et  les  animaux.  Paris,  1836. 
(A)  Manuel  de  chirurgie  deniatrCî  2*  ôditiou,  traducUon  française.  Paris,  1872. 
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on  doit  de  si  grands  progës  dans  Thistoire  de  rodonlologie,  bien 
qu'il  mentionne  plusieurs  espèces  d^anomalies,  les  présente  sans  la 
classiGcation  et  sans  la  méthode  qui  permettent  d'en  embrasser 
Tensemble  et  d'en  fixer  les  caractères.  Le  môme  reproche  s'adres- 
serait encore  à  Wedl  (1),  dans  l'œuvre  duquel  les  déviations 
dentaires  comprennent  cependant  un  chapitre  important  Ce  n'est 
pas  là  une  description  nosographique.  Ces  deux  auteurs  ont 
toutefois  fait  connaître  des  faits  intéressants  et  nous  leurs  avons 
fait  quelques  emprunts.  Enfin,  si  nous  mentionnons  M.  Forget  (2) 
c'est  pour  rappeler  qu'il  n'a  voulu  présenter  dans  un  travail  très- 
soigné  et  très-intéressant  les  anomalies  dentaires  qu'au  point  de 
vue  chirurgical  et  dans  leurs  relations  étiologiques  avec  un  cer- 
tain nombre  de  lésions  des  os  maxillaires. 

Nous  bornerons  là  cet  aperçu  historique,  n'ayant  à  mentionner 
aucune  autre  tentative  de  quelque  valeur  dans  cet  ordre  d'études. 
Une  description  scientifique  et  complète  des  anomalies  dentaires 
est  donc  effectivement  une  lacune  que  nos  recherches  présentes 
ont  pour  but  de  combler  dans  la  limite  de  nos  moyens. 

Lorsque  Isidore  Geoffroy  SaintrHilaire  créa  sa  merveilleuse  clas- 
sification tératologique,  il  fut  guidé  par  certains  principes  déjà 
formulés  par  son  père  (3)  et  qui  avaient  pour  caractère  de  classer 
les  anomalies  suivant  la  méthode  usitée  dans  les  nomenclatures 
naturelles.  C'est  la  méthode  des  descriptions  zoologiques  et  bçta- 
niques  adoptée  depuis  Linné,  c'est-à-dire  l'étude  des  caractères 
analomiques.  En  effet,  les  cadres,  les  divisions  qui  président  à 
l'étude  des  conditions  normales  des  organes,  s'appliquent  de  la 
manière  la  plus  heureuse  aux  conditions  tératologiques  des  mêmes 
organes.  Ce  sont  ces  principes  qui  représentent  ce  qu'on  peut 
appeler  la  méthode  anatomique. 

Cependant  si  Ton  voulait  suivre  rigoureusement  les  principes 
qui  régissent  la  physiologie  moderne,  on  devrait  subordonner  une 
classification  tératologique  aux  phénomènes  d'évolution  mêmes 

(1)  We4],  PathfÀcgie  âer  Zàhne.  Leipsîg,  1870* 

(2)  Ûe$  anomalies  dentaires  et  de  leur  influence  sur  la  pathologie  des  os  maaX^ 
laires,  Paris,  1859. 

(3)  PMtoiofM  wmomiiqwe.  1821,  t  II,  p.  77, 
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rigoureusement  suivis  dans  leurs  phases  successives.  Or  révolu- 
tion d'un  organe  comprend  trois  phénomènes  fondamentaux: 
1*  sa  genèse  ou  naissance  ;  2*  sa  nutrition  ;  3*  son  développement 
ou  son  accroissement.  Au  delà  de  ces  trois  périodes  l'organe  est 
adulte,  et  tout  état  accidentel,  toute  perturbation  fonctionnelle, 
cessent,  ainsi  que  nous  Tavons  dit,  d^appartenir  à  Tordre  tératolo- 
gique  pour  rentrer  dans  le  domaine  pathologique. 

Une  telle  méthode  appliquée  à  notre  sujet  nous  conduirait  à 
envisager  les  anomalies  du  système  dentaire  dans  trois  divisions 
correspondant  à  ces  trois  phases.  Nous  décririons  ainsi  : 

1*  Des  anomalies  de  genèse  qui  comprendraient  les  déviations 
dans  le  siège  et  le  nombre. 

2^  Des  anomalies  de  nutrition  dans  lesquelles  viendraient 
figurer  les  anomalies  de  forme^  de  volume^  de  structure^  et  ces 
perturbations  profondes  de  la  vie  intra-folliculaire  qui  produisent 
les  odontomes  et  les  kystes. 

8*  Enfin  des  anomalies  de  développement j  qui  comprendraient 
les  troubles  dans  l'époque  iï éruption ^  dans  la  direction  et  la  dis- 
position  réciproque.  Nous  serions  amené  à  constituer  en  consé- 
quence un  tableau  d^ensemble  de  la  manière  suivante  : 

io  Anomalie,  de  ffeoè«e j  ^''''^''  J  ^^^' 

/  —  de  forme. 

L  ..»  de  volume. 

MOHAL»      1  )  _  de  rtnicture. 

„„  )2»Ai»ii«die.<toiratnUoii j  _  de  nutrition  pro|«i- 

j.  1  f  ment  dite,  odonto^ 

SYSTÈII.  DIHTAïad  [  Z.  f^i^ 

30  Anomjdie»  de  déTeloppement  (       ^       l^SSoL. 
ou  d'évolution ^      _       dedisposition. 

Cette  classification  pourrait  être  appelée  justement  la  méthode 
physiologique  ;  tW^  serait  évidemment  plus  conforme  aux  ten* 
dances  delà  science  moderne,  mais  elle  aurait  un  grave  inconvé- 
nient, celui  de  vous  éloigner  de  Tidée  généralement  adoptée  dans 
les  descriptions  didactiques.  Toute  étude  d'organe  envisage  en 
effet  celui-ci  dans  un  certain  ordre  pour  ainsi  dire  classique  et 
qui,  à  l'avantage  d'être  complet»  joint  la  qualité  d^êlre  commode 
autant  au  lecteur  qu'à  l'auteur  lui-même.  C'est  ainsi  que  l'on  dé* 
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srit  successivement  en  anatomie  normale  la  forme,  le  volume, 
le  nombre,  la  direction,  etc.,  d*un|  organe;  et  Tétat  anormal  qui 
constitue  la  monstruosité  n'étant  en  définitive  que  la  perturbation 
de  l'un  ou  Taulre  de  ces  caractères  normaux,  le  même  ordre  de 
description  doit  être  appliqué  aux  uns  et  aux  autres.  Nous  l'adop- 
terons donc,  et  nous  établirons  ainsi  neuf  variétés  distinctes  d'ano- 
malies qui  se  répartissent  de  la  manière  suivante  : 

1*  Anomalies  de  forme.  Elles  comprennent  les  modifications 
qu'éprouve  la  forme  des  dents,  soit  dans  leur  totalité,  soit  isolé* 
ment  dans  leur  couronne  ou  leur  racine. 

2*  Anomalies  de  vohime*  Elles  sont  de  deux  ordres  :  augmen- 
tation du  volume  normal  ou  géantisme;  diminution  ou  nanisme. 

V  Anomalies  dénombre.  Elles  présentent  trois  variétés:  l'ab* 
sence  congénitale,  la  diminution  et  l'augmentation  numériques. 

H"  Anomalies  de  siège.  Elles  se  divisent  en  trois  variétés  :  la 
transposition  simple,  Thétérotopie  par  migration  et  l'héterotopie 
par  genèse. 

5**  Anomalies  de  direction,  comi)renant  quatre  classes  :  la 
rétroversion,  Vantéversion,  YincUnaison  latérale,  la  rotation  sur 
Taxe.  Lintérêt  particulier  qui  s'attache  à  cette  catégorie  d'ano« 
malies,  c^est  leur  caractère  pratique  et  leur  curabilité  dans  un 
grand  nombre  de  cas. 

6*  Anomalies  du  développement ^  c'est-à-dire  les  variétés  acci- 
dentelles que  présente  le  système  dentaire  dans  Tordre  ou  la 
succession  du  développement  et  de  l'éruption.  C'est  ainsi  qu'elles 
se  divisent  en  :  éruption  précoce;  éruption  tardive;  chute  pré-* 
coce;  chute  tardive. 

7*  Anomalies  de  nutrition.  Elles  comprennent  toutes  les  per- 
turbations fonctionnelles  qui  peuvent  survenir  au  sein  même  du 
follicule  dans  les  phénomènes  de  formation  des  tissus  dentaires  et 
ont  pour  résultat  la  production  de  masses  pathologiques  intéres- 
santt  soit  la  totalité  de  la  dent,  soit  Tun  ou  l'autre  de  ses  tissus 
élémentaires  exclusivement. 

8*  Anomalies  de  structure.  Elles  consistent  dans  les  altéra- 
tions de  composition  anatomique  des  différents  tissus  dentaires» 
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$oît  simultaqéesy  soit  isolées»  suivant  la  nature  de  la  cause  pro^ 
ductrice  et  la  durée  de  son  intervention. 

9®  Anomalies  de  disposition.  Celle  dernière  division  comprend 
un  certain  nombre  de  déviations  le  plus  souvent  complexes,  cesont 
les  réunions  de  dents  entre  elles  ;  les  divisions  anomales  ;  les  trou- 
bles dans  les  rapports  des  arcades  derilaires  par  augmentation  ou 
insuffisance  des  diamèlres,  Vatrésie  des  mâchoires  par  exemple,  etc. 

Nous  donnons  d'ailleurs,  pour  terminer  ces  remarques,  un  ta- 
bleau synoptique  représentant  la  classification  naturelle  des  ano* 
malies  du  système  dentaire.  (Voy.  ci-contre.) 

Les  anomalies  du  système  dentaire  sont  des  déviations  simples 
x>u,  pour  nous  servir  du  terme  d'Isidore  Geoffroy  Saint-Hilaire,  des 
demi*monslruosités  ou  hémitéries.  Toutefois,  si  par  ce  terme  on 
comprenait  avec  l'illustre  naturaliste  que  toutes  les  perturbations 
de  ce  système  sont  étrangères  à  la  tératogénie  adoptée  par  lui 
dans  la  formation  des  monstres  composés,  on  se  trouverait  bientdt 
en  désaccord  complet  avec  certains  principes  de  sa  propre  classi- 
fication :  ainsi,  tandis  que  les  anomalies  de  forme,  de  volume  de 
disposition,  etc.,  rentreraient  dans  les  hémitéries^  certains  faits 
d'anomalies  de  nombre  et  de  siège  dans  lesquels  des  groupes 
plus  ou  moins  considérables  de  dents  s'observent  sur  divers  points 
du  corps  représentaient  certainement  dans   sa  pensée  des  faifs 
A' inclusion  fœtale i  c'est-à-dire  des  monstruosités  composées.  Nous 
aurons  à  discuter  plus  loin  ces  questions  fondamentales,  mais  nous 
devons,  pour  nous  conformer  aux  principes  de  la  physiologie  et 
de  l'embryogénie  modernes,  repousser  les   termes   de   mons- 
truosité  simple   et  d'hémilérie.  Les   anomalies  dentaires  sont 
variées  et  complexes,  mais  les  lois  qui  président  à  leur  forma- 
tion sont  en  tout  point  assimilables  au  mécanisme  de  production 
des  anomalies  en  général.  Nous  n'avons  qu'à  en  faire  l'application 
subordonnée  a  chaque  espèce  en  particulier. 

Une  question  se  pose  maintenant  devant  nous  :  quelle  est  la  fré- 
quence des  anomalies  du  système  dentaire  ? 

Si  l'on  se  rapportait  i  cet  égard  aux  auteurs  et  i  Geoffroy 
Sairït-Hilaire,  par  exemple,  on  serait  tenté  de  répondre  qu'elles 
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chea  les  Mammifères. 


/  Anomalies  totales. 

il"  Anomalies  de  forme <  Anomalies  coronaires, 

(Anomalies  radiculaires. 
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2^  Anomalies  de  volume ^  .  .  ^ 

(Augmentation  ou  géantisme |  _^li 

l'Absence  congénitale. 

3'  Anomalies  de  nombre |  Diminution  numérique. 

.  (Augmentation  numérique. 

Transposition. 

Hétérotopie  par  migration  follicu- 

4*  Anomalies  de  siège.  Hétérotopie }     laire. 

iiAïAmfAnu  M»  l  Introrsion  blasto- 
Hétérotopie  par       ^^^^^^^ 

genèse.       (Hétéroplastie. 

Iantéversion. 
li^dhirî^nUténae. 
rotation  sur  Taxe. 
IËruptibn  précoce. 
Chute  tardive. 

embryoplastiquei (Sî^iUques. 

/  eémentaires. 
odontoplastiques*  \  /non  dentiflés. 

(bulbaires }  envoie  de  dentl- 

j     flcalion. 
Odontomes    1  \  dentiflés. 

simples      /  (  eémentaires, 

ou  composés.  ]  j  aentinaires . , .  { ^^Jî?"'^'*^- 

iooronaires <  }  diflùs. 

1  I  i[  tumeurs  hétéro- 

7'  Anomalies  de  i  i  \  adamantins . . .  j     topiques  de  l'é* 

nutrition.       \ .  [  (     maÛ. 

l      ,.    ,  .  (  eémentaires. 

\  radiculaires |  denUnaires. 

Kystes  folliculaires  uni         jôdoSS^ 
ou  multiloculaires  (coronaires. 

Érosion. 
Défectuosités  de  (  accidentelles. 

/ totales ^ {     la  toUUté  deJ 

o«  .        ..     .  1  I     l'organe  (  diathésiques. 

8  Anomalies  de)  f  Colorations  anomales  des  denU. 

structure       |  ■  g^^Qg  ^^  défectuosités  de  l'émail. 

.1  partielles \  Vices  de  structure  de  l'ivoire. 

.    .  (  Vices  de  structure  du  cément. 

/  Anomalies  par  continuité,  réunions  anomales, 
oo  *«_  i.     j  I  *     -^       par  disjonction,  divisions  anomales, 
j^.        *         -        par  atrésie  de  l'arcade  dentaire, 
oispoiiuon.     1       _       par  augmenUtion  des  dUmélres  de  l'arcade . 
(  Rapports  anormaux  des  arcades  dentaires* 
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sont  forl  rares  rdalivemenl  aux  déviations  des  autres  organes. 
Ce  serait  tomber  dans  une  erreur  grave.  Nous  les  considérons  au 
contraire  comme  très-fréquentes.  L'absence  de  recherches  dans 
cet  ordre  de  faits»  la  négligence  et  Toubli  dans  lesquels  sont  res-* 
tées  plongées  toutes  les  questions  relatives  aux  lésions  du  sys- 
tème dentaire,  n^ont  pas  permis  jusqu'à  présent  d'envisager  sous 
leur  jour  véritable  et  avec  leur  physionomie  propre  cet  ordre 
d'anomalies.  Nous  devons  même  constater  avec  étonnement  que 
dans  certains  essais  de  statistique  des  anomalies  en  général,  celle 
du  système  dentaire  ne  figure  point.  Cette  lacune  s*observe  par 
exemple  dans  le  travail  récent  du  docteur  Puech  (1). 

Nous  n'essayerons  pointd*établir  ces  cbiffres  de  proportion,  d'au* 
très  que  nous  le  ferons  sans  doute  un  jour,  mais  nous  démontrerons 
aisément  que  les  anomalies  dentaires  susceptibles  de  présenter 
tous  les  degrés  de  gravité  doivent  désormais  figurer  dans  une 
classification  qui  aura  la  prétention  d*èlre  complète.  Nous  donne- 
rons ainsi  un  chiffre  total  d'anomalies,  soit  observées  par  nous- 
même,  soitrecueilliesdans  les  auteurs.  Les  pièces  des  principaux 
musées  d'Europe  ont  élé  collationnées  par  nous,  les  collections  du 
muséum  d'histoire  naturelle  de  Paris  ;  celles  des  facultés,  des  écoles 
vétérinaires;  celles  de  Londres,  de  Vienne,  de  Berlin;  des  collée- 
tions  particulières,  celle  de  M.  le  professeur  Goubaux  par 
exemple,  etc.,  nous  ont  fourni  des  spécimens  nombreux  et  impor- 
tants, et  c*est  sur  cet  ensemble  de  faits  que  nous  avons  pu  établir 
une  classification,  un  premier  essai  de  statistique. 
Le  nombre  des  anomalies  ainsi  recueillies  $*éiève  à  :  1150. 
Il  se  répartit  de  la  manière  suivante. 

Anomiliet  de  forme. 66 

»-  Tolame 26 

.    ^-  nombre 282 

—  siège 172 

^  direction 178 

—  défeloppement 93 

—  nutrition 87 

—  slructure 152 

—  ditponition 9à    (2) 

Total 1150 

(1)  Desanomaiie$  de  l'homme  et  de  leur  fréquence  relative.  Paris,  1871. 

(2)  Noas  donnons  ces  différents  chiffres  à  titre  prorisotre;  Us  représentent  les  faits 
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§  f .  -*  Des  «aoniAllefl  do  syiftlèine  dealttlr«  4mmm  1«  «érie 

dea  BMininilfèrm. 

Le  système  dentaire,  considéré  dans  la  classe  des  mammifères, 
présente  manifestement  pour  Tensembie  de  ses  caractères  une 
certaine  fixité  qui  décroît  sensiblement,  aussitôt  qu'on  descend 
dans  la  série  des  vertébrés.  Toutefois,  les  modifications  qu*il 
éprouve  dans  Téchelle  descendante  ne  suivent  pas  rigoureusement 
dans  leur  dégradation  la  succession  naturelle  des  ordres,  car 
tandis  que  les  poissons,  derniers  des  vertébrés,  sont  pourvus  d*un 
système  dentaire  très-important,  ce  caractère  semble  perdre  de 
sa  valeur  dans  les  ordres  intermédiaires.  C'est  qu'en  effet,  envi- 
sagé dans  cette  vaste  division  du  régime  animal,  le  système  den- 
taire, déjà  impuissant  dans  les  étages  supérieurs  à  déterminer  à  lui 
seul  les  genres  et  les  espèces,  ne  saurait  être  invoqué  davantage 
dans  la  constitution  des  ordres  et  des  familles. 

On  sait  que  cbez  les  poissons,  ou  bien  les  dents  manquent 
comme  dans  l'ordre  entier  des  Lophobranches,  ou  bien  elles  sont 
en  nombre  parfois  incalculable.  Quant  a  leur  forme,  elle  est  près* 
que  toujours  identique,  c'est  un  cône,  soit  plus  ou  moins  aigu, 
soit  plus  ou  moins  surbaissé  ;  c'est  la  forme  élémentaire,  primi- 
tive du  système  dentaire,  le  type  primordial  ou  Varchéh/pe^  sur 
leqael  semble  s^élre  constituée  la  série  ascendante  des  modifica- 
tions morphologiques  du  système.  C'est  ce  que  nous  appellerons 
le  type  conotde  vers  lequel  s'observent  des  tendances  de  retour 
de  la  part  des  formes  supérieures  frappées  d'aberrations  térato- 
logiques.  Nous  reviendrons  plus  loin  sur  ces  faits  dits  de  rêver-- 
sion. 

Si  des  poissons  nous  nous  élevons  aux  reptiles,  nous  observons 
encore  des  variations  considérables  dans  l'organisation  du  système 
dentaire  :  aussi,  tandis  que  les  chéloniens  et  quelques  batraciens 

<pie  noQi  ftvoni  reeueOlit  jusqaes  ai^ourd'hui.  Mais  comme  nous  attendons  encore  de 
MNiveaux  documents  provenant  de  coUeetioni  françaises  ou  étrangères,  nous  sommes 
pnté  k  croire  qu'ils  augmenteront  sensiblement.  Toutefois  il  nous  semble  que  les 
pnpsrtions  des  anomalies  entre  elles  varieront  peu,  et  c'est  i  ce  point  de  vue  surtout 
Vn  MUS  les  produisons. 
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sonl  édentés,  les  sauriens,  les  ophidiens  et  les  crocodiliens  sont 
pourvus  de  dents. 

De  la  classe  des  reptiles,  passant  avec  la  transition  paléonlolo- 
gique  des  Amonodontes  (1),  aux  oiseaux  proprement  dits,  nous 
reconnaissons  que  le  bec,  organe  dentaire  double,  est  fixe  et 
constant  dans  toutes  les  espèces. 

Nous  ne  pensons  pas,  en  efTel,  qu'il  soit  possible  de  considérer 
comme  démontrée  l'opinion  émise  par  Etienne  Geoffroy  Saint- 
Hilaire  (2) ,  reprise  depuis  lors  par  M.  Blanchard  (S)  et  par  laquelle 
les  organes  cornés  constituant  le  bec  seraient  les  représentants 
des  maxillaires  au  sein  desquels  se  retrouveraient  de  véritables 
organes  dentaires.  Ces  faits  appellent,  ce  nous  semble,  de  nou- 
velles recherches  et  une  détermination  plus  rigoureuse.  Il  en  est 
de  même  des  irrégularités  ou  saillies  diverses  qui  se  rencontrent 
sur  le  bord  libre  du  bec  etqu^on  a  assimilées  encore  à  des  dents. 
Ce  ne  sont  là  que  des  modifications  secondaires  de  forme,  et  pour 
nous,  le  bec  représente  un  système  dentaire,  composé  de  deux 
pièces  opposées,  comparable  au  même  organe  chez  quelques  ba- 
traciens  et  certains  chéloniens. 

'  Viennent  enfin  les  mammifères,  chez  lesquels,  sauf  peut-être 
la  classe  inférieure  et  transitoire  des  édentés,  le  système  den- 
taire présente  dans  sa  localisation,  ses  dispositions,  ses  condi- 
tions de  nombre  et  de  forme  une  fixité  et  une  précision  relatives 
tout  à  fait  remarquables.  Les  arcades  osseuses  qui  représentent 
les  maxillaires  prennent  une  forme  plus  accusée;  les  dents,  dont  le 
nombre  devient  restreint,  perdent  le  caractère  exclusivement 
conoïde  pour  affecter  des  formes  plus  complexes  et  plus  variées  ; 
le  nombre  et  le  mode  de  classement  des  pièces  qui  composent 
Tappareil  offrent  dans  les  limites  des  genres  et  des  espèces,  des 
analogies  ou  des  identités  telles  que  le  moindre  changement, 
'  s'affirmant  chez  un  genre  spécial,   devient,  sous  le  nom   dV 

(1)  Heckel,  HUioire  de  la  création,  Irad.  franc.,  i87A,  p.  5Sft. 

(2)  Syilème  dênlaifê  des  mammifère»  el  detoiteauXt  182A. 

(3)  Odservaiionssur  le  système  dentaire  des  oiseaux.  (Comptes  rendue  da  i*Àca^ 
mU  des  sciences^  t.  L,  p.  bàO,  1860.) 
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nomalies  constantes  {i)^  un  élément  capital  de  classification. 

La  physionomie  plus  exacte  que  prend  to  système  dentaire  chez 
les  mammifères  n*esl  cependant  pas  un  caractère  absolu,  çt  qui 
exclut  le  moins  du  monde  les  variations  qu'il  présente  à  son 
(our  dans  l'ordre  le  plus  élevé  des  vertébrés. 

Etudiant  donc  Torganisation  dentaire  dans  la  série  des  mam- 
mifères» on  reste  frappé  de  voir  que  les  espèces  supérieures, 
rhomme^les  anthropomorphes  et  un  certain  nombre  de  singes  ont 
un  système  dentaire  composé  de  pièces  en  nombre  peut-être  rela- 
tivement faible,  mais  dont  la  régularité  est  parfaite  sous  le  rapport 
(ie  la  forme  et  des  dispositions.  Bt  pourtant,  c'est  chez  eux  que  les 
dents  présentent  le  plus  grand  nombre  de  formes  diverses.  Ils 
sont,  en  effet,  pourvus  de  quatre  espèces  de  dents  distinctes  :  les 
iocisives,  les  canines,  les  prémolaires  ou  bicuspides  et  les  mo* 
laires.  Ce  nombre  peut,  à  la  rigueur,  être  réduit  à  trois  par  la 
réunion  des  deux  dljsrnières  en  une  seule,  sous  le  nom  de  mo^ 
laires.  En  outre,  le  nombre  des  deiits  est  identique  avec  les  deux 
mâchoires  opposées,  caractère  qui  s'affirme  de  plus  en  plus 
dans  la  succession  ascendante  des  mammifères.  A  cette  disposition 
s'ajoute  une  loi,  celle  des  deux  dentitions  successives,  Tune  tem» 
poraire  ou  du  premier  âge,  Tautre  définitive  ou  de  Tépoque 
adulte. 

Les  considérations  applicables  à  Thomme  et  aux  singes  supé- 
rieurs perdent  toutefois  de  leur  valeur,  si  Ton  descend  l'échelle  des 
mammifères,  et  Ton  constate  bientôt  des  variations  notables  dans 
le  nombre  des  dents.  Aussi,  dans  certaines  espèces  inférieures  de 
singes,  la  formule  dentaire  passe  du  chiffre  32  au  chiffre  36, 
comme  chez  le  sajou,  par  exemple,  puis  à  38  chez  le  maki.  Enfin, 
elle  descend  chez  le  tarsier,  à  3A,  nombre  qui  n*est  plus  divisible 
par  4  (2). 
Chez  les  carnassiers,  le  défaut  de  svmétrie  dans  les  arcades 

(i)  Toy.  de  BlaiaYiUe,  DequeîqwianomaUês  du  système  dentaire  cheM  lesmammi' 
feres.  1838. 

(2)  Ceicousidérations  ont  été  développées  d'ameura  dans  notre  travail  antérieur  sur 
l'MOlomie  amparée  du  système  dentaire  eheM  l'homme  et  tes  singes.  {Bull^in  de  la 
^<^ciété  Santhrapohgie,  1869,  2*  série,  t.  IV,  p.  113.) 
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dentaires  et  dans  le  nombre  des  dents  se  retrouve  plus  accusé 
encore.  Les  formes  sont  au  nombre  de  trois  seulement,  les  inci- 
sives, les  canines  et  les  molaires,  et  tantôt  le  nombre  est  plus  con- 
sidérable i  la  m&choire  inférieure, comme  chez  le  chien,  Tours^etc; 
tantôt  plus  grand  à  Tinférieure  comme  dans  le  genre  Feli$* 

Dans  la  classe  des  rongeurs,  la  forme  spécifique  des  dents 
éprouve  immédiatement  un  changement  considérable  :  les  canines 
disparaissent;  les  molaires  deviennent  absolument  homologues 
et  uniformes,  et  le  système  dentaire  se  trouve  ainsi  réduit  aux 
deux  espèces  de  dents  incisives  et  molaires  (1). 

Chez  les  herbivores,  la  dégradation  continue:  ainsi,  à  part  quel- 
ques rares  espèces  et  la  division  des  pachydermes,  les  incisives 
disparaissent  de  la  mâchoire  supérieure.  Le  système  dentaire 
éprouve  une  nouvelle  et  plus  importante  réduction.  Il  est  vrai  de 
dire  que  les  auteurs  répètent  depuis  Goodsir,  que  cette  dispa- 
rition des  incisives  n'est  pas  absolue  et  que  les  germes  persistent 
atrophiés  dans  Tos  incisif.  Darwin,  Hœckel  (2),  et  avec  eux  tous 
les  transformistes,  ont  basé  sur  le  fait  affirmé  par  Goodsir  des 
arguments  favorables  à  la  théorie  de  la  descendance.  Cette  asser- 
tion est  absolument  erronée,  et  des  recherches  récentes  d*un 
observateur  français  ont  montré  sur  quelle  fausse  interprétation 
des  faits  anatomiques  elle  reposait  (3).  Les  mâchoires  supérieures 
des  ruminants  ne  contiennent  point  de  follicules  dentaires  rudi- 
mentaires.  Le  système  dentaire  se  trouve  donc  réduit  aux  mo- 
laires et  à  une  moitié  de  la  série  des  incisives.  La  canine  a  dis- 
paru déjà,  sauf  chez  quelques  espèces  d*équidés  et  de  camélidés 

(1)  Nous  ne  ditcutons  plui  ici  la  UiAte  d'Âtienoe  Geoffroy  Saiot-HUeire  qui  consi- 
dérait comme  des  canines  les  incislTes  des  rongeurs.  Cette  question  nous  parait  avoir 
été  résolue  par  nos  recherches  antérieures  qui  ont  prouvé  que  la  prétendue  canine 
était  réellement  une  incisive.  (Comptes  rendus  et  Mém.  de  la  Soc,  de  biologie.  1862« 
p.  21.) 

(2)  Voy.  Darvirin.  La  descendance  de  Vhomme,  1873.  Trad.  française,  t.  I,  p.  16. 
—  Hœckel.  Histoire  de  la  création  dee  êtres  organisés,  traduction  Letourneau,  1874, 
pagell. 

(3)  Voyes  Pietkiewics,  in  Mémoire  de  Gb.  Legros  et  K.  Magitot.  Origine  et 
formation  du  follicule  dentaire  chez  les  maniniférei»  {Joarnal  d'anatonûe  Je 
Ch.  Robin,  1873,  p.  &52.) 
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OÙ  l'individu  màle  en  reste  pourvu  à  Tétat  toutefois  rudimen- 
taire.  Les  molaires  sont  uniformes,  mais  ordinairement  symé* 
Iriques  de  nombre  aui  deux  m&choires. 

Enfin,  dans  le  dernier  ordre  des  mammifères,  les  édenlés,  le 
système  dentaire  offre  de  telles  variations  de  nombre,  de  forme  et 
de  disposition,  qu'il  n'est  plus  possible  d'appliquer  à  leur  examen 
aucune  considération  générale. 

Les  remarques  relatives  a  la  morphologie  du  système  dentaire 
chez  les  mammifères  doivent  comprendre  l'examen  d'un  carac- 
tère qui  joue  un  rôle  .important  dans  la  série,  nous  voulons  par- 
ler de  cet  intervalle  qui  se  produit  entre  la  série  des  incisives  et 
celle  des  molaires  et  appelé  barre  ou  diastéma.  Cette  disposition 
n'implique  pas  nécessairement  la  suppression  de  la  canine,  car 
on  la  retrouve  chez  presque  tous  les  mammifères,  et  dans  ce  cas 
elle  est  située  pour  la  mâchoire  supérieure  entre  cette  canine  et 
les  incisives,  et  pour  la  mâchoire  inférieure  entre  les  molaires  et 
la  canine.  Dans  les  classes  des  mammifères  pourvues  de  canines 
(carnassiers,  simiens),  la  raison  physiologique  de  son  exis- 
lence  est  le  volume  plus  ou  moins  considérable  de  cette  dent  et 
la  nécessité  de  lui  constituer  une  place  dans  la  rencontre  réci- 
proque des  arcades  dentaires*  Chez  les  espèces  privées  des  canines, 
le  diastéma  prend  en  effet,  aussitôt,  un  développement  plus  con- 
sidérable, et  il  constitue  cet  intervalle  qui  devient  la  barre. 

Chez  l'homme,  ce  caractère  s'efface  au  moins  dans  les  races 
élevées,  car  il  parait  avoir  été  retrouvé  dans  quelques  crânes  des 
races  inférieures  et  aussi  chez  quelques  individus  des  époques 
paléolithiques,  où  il  représenterait  dès  lors  un  fait  d'anomalie 
réversive. 

Nous  nous  réservons  de  revenir  sur  ce  point,  â  propos  des  ano- 
malies envisagées  dans  les  races  humaines  et  à  l'occasion  des 
déviations  dans  la  disposition. 

De  ces  considérations  sur  la  variabilité  des  conditions  nor- 
males du  système  dentaire  dans  la  série  des  mammifères,  on  peut 
conclure  que  si  la  perfection  relative  se  rencontre  dans  les  espèces 
supérieures  et  chez  l'homme,  on  en  voit  progressivement  décroître 
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rbarmonîe  et  la  régularité,  à  mesure  qu'on  descend  Téchellc 
des  classes.  Ce  sont  ces  variations  mêmes,  à  peu  près  fixes  le  plus 
souvent,  pour  chaque  genre  isolément,  qui  sont  devenues  des 
éléments  si  importants  de  classification,  et  nous  avons  rappelé 
tout  à  riieure  le  parti  qu'en  a  su  tirer  de  Blainville,  lorsqu'elles 
viennent^  par  la  production  de  caractères  spéciaux,  préciser  une 
détermination  d'espèce. 

Nous  avons  vu  que  si  les  espèces  supérieures  des  mammifères, 
les  primates,  par  exemple,  possèdent  l'harmonie  et  la  régularilé 
les  plus  parfaites  du  système  dentaire,  elles  en  présentent  aussi 
la  plus  grande  complexité,  puisque  c'est  chez  eux  que  les  dents 
offrent  le  plus  de  variétés  dans  leurs  formes. 

Cette  complexité  est  toutefois  plus  apparente  que  réelle,  et  si 
l'on  vient  à  envisager  dans   leur  constitution   les  différentes 
pièces  du  système  dentaire,  on  est  conduit  à  considérer  toutes 
les  formes  diverses  comme  une  dérivation  de  ce  type  primitif,  dont 
nous  avons  cru  retrouver  l'élément  fondamental  dans  le  système 
'dentaire  des  derniers  vertébrés,  les  poissons.  C'est  ce  que  nous 
avons  appelé  le  type  conique,  Varchétype, 
'    Prenons,  en  effet,  un  des  organes  dentaires  dont  la  forme  est 
la  plus  complexe,  la  molaire  de  l'homme,  par  exemple  :  ne  voil- 
Dn  pas  qu'elle  est  composée  par  le  groupement  d«5  parties  homo- 
logues-qui  peuvent  être  rattachées  au  type  conique?  Les  saillies 
ou  tubercules  de  la   couronne  sont  semblables  de  forme,  leur 
nombre  seul  varie  suivant  les  espèces  de  molaires  et  suivant  ausi^i 
les  espèces  animales.  Les  faits  du  développement  intra-follicu* 
laire  ne  fournissent-ils  pas  un  argument  puissant  en  faveur  de 
cette  théorie?  Le  bulbe  dentaire,  en  effet,  est  primitivennent  com- 
posé par  une  base  conolde  qui  persiste  ainsi  pendant  les  pre- 
tnières  phases  de  l'évolution. 

Cette  forme  primordiale  est  invariable  et  constante.  Quel 
^ue  doive  être  l'aspect  de  la  dent  future^  elle  se  retrouve  aussi 
bien  pour  les  dents  qui  restent  coniques  que  pour  celles  qui  pren- 
dront la  disposition  en  masses  quelconques  \  dents  cylindroldes^ 
placoïdes,  multituberculeuses,  molaires  composées;  etc. 
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Sar  cette  base  primitive  apparaissent  des  saillies  en  nombre 
égal  aux  tubercules  de  la  couronne  future.  Chacune  de  ces  saiU 
lies  est  conique  ;  elle  devient,  au  moment  de  la  formation  de  la 
dent,  le  point  de  genèse  d'un  chapeau  de  dentine  également  coni« 
que  et  en  nombre  toujours  égal  aux  saillies  bulbaires,  et  aux 
tubercules  futurs.  Ces  saillies  et  leur  chapeau  restent  quelque 
temps  isolés  et  distincts  ;  ce  n*est  que  par  les  progrès  de  l'évolu- 
tion que  les  chapeaux  se  réunissent  et  se  confondent  par  leur 
liase,  pour  constituer  la  couronne. 

Les  molaires  de  volume  anormal  et  présentant  une  augmen- 
tation du  nombre  des  tubercules  se  sont  formées,  de  même  que 
celles  de  volume  ordinaire,  aux  dépens  d*un  bulbe  présentant  un 
DODobre  équivalent  de  saillies  et  de  chapeaux  de  dentine  ;  la  mul- 
tiplication des  tubercules  a  donc  été  précédée  d'un  accroissement 
dénombre  des  saillies  bulbaires.  Si,  au  lieu  d'une  augmentation  de 
volume,  il  y  a  réduction,  le  nombre  des  tubercules  décroît;  il 
peut  être  réduit  a  un  seul,  et  ce  fait  tératologique  anormal  con- 
stitue immédiatement  une  réversion  au  type  conique  primitif.  Ce 
phéDomène  de  retour  se  rencontre,  ainsi  que  nous  le  verrons,  dans 
presque  tous  les  cas  de  production  de  dents  surnuméraires^  qui 
sont,  comme  on  sait,  atrophiées  et  presque  toujours  conoïdes. 

Les  incisives,  dents  en  apparence  simples,  sont  de  constitution 
complexe  et  susceptibles  de  se  prêter  à  la  même  analyse.  Obser- 
vons, en  effet,  la  formation  du  bulbe  dans  un  follicule  de  cet 
ordre: il  est  encore  primitivement  unique;  mais  à  un  moment  de 
l'évolution,  il  se  surmonte  de  saillies  au  nombre  de  trois,  les- 
quelles se  recouvrent  encore  d'un  nombre  égal  de  chapeaux  den- 
linaires,  et  lorsqu'à  l'éruption  on  observe  cette  dent,  elle  est  en 
elTet  surmontée  de  trois  saillies  très^nettes,  très-accusées  même 
chez  l'homme.  Ce  sont  ces  saillies  qui  s'efTacent  rapidement,  ainsi 
<i'ailleurs  que  les  tubercules  des  molaires,  par  les  progrès  de 
Ifligcet  le  fait  même  de  la  mastication  jamais  si  les  saillies  des 
incisives  de  l'homme  sont  peu  marquées  et  rapidement  effacées, 
iln  en  est  pas  de  même  dans  d'autres  espèces,  les  carnassiers  par 
exemple,  chez  lesquels  cette  forme  en  fleur  de  lis,  si  connue  chez 
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le  chien,  persiste,  comme  on  sait,  lrès«Iongtemps  comme  trace 
des  trois  cuspides  primitifs. 

On  peut  rappeler  en  outre,  à  Tappui  de  cette  vue  théorique, 
que  dans  certaines  anomalies  de  forme,  on  voit  parfois  une  de 
ces  divisions  s'accuser  davantage  et  s'isoler  plus  ou  moins  com- 
plètement du  reste  de  la  dent,  disposition  qui  se  produit  norma- 
lement d'ailleurs  dans  les  dents  pectinées  de  certains  singes 
inférieurs,  chez  lesquels  elle  représente  un  fait  transitoire  dans 
la  série  des  mutations  morphologiques. 

r    Si  nous  appliquons  ce  procédé  d'analyse  à  d'autres  types  de 
dents,  nous  arrivons  aux  mêmes  résultats  :  les  dents  mbanées 
des  rongeurs  apparaissent  par  un  bulbe  qui  se  recouvre  de  sail- 
lies égales  au  nombre  des  rubans  futurs.  Les  molaires,  en  appa- 
rence si  complexes  des  ruminants,  celles  des  pachydermes,  ne 
sont-elles  pas  formées  de  cônes  accouplés,  constitués  régulière- 
ment par  de  l'ivoire  et  de  Témail  superposés,  taudis  que  toute  la 
masse  est  incluse  par  une  sorte  de  coalescence  dans  une  gangue 
osseuse,  représentée  par  le  cément^  seul  élément  de  réunion  et  de 
jonction  des  cornets  primitifs  ?  Celte  disposition,  qui  constitue  la 
€knt  composée  de  ces  animaux,  se  retrouve  à  un  plus  haut  degré 
encore  dans  la  molaire  unique  des  grands  pachydermes,  où  elle 
reste  soumise  à  la  même  loi  d'organisation. 

Seulci  la  canine,  et  cela  dans  toute  la  série,  conserve  sa  forme 
primordiale  et  constante.  Formée  d'un  bulbe  a  une  seule  saillie, 
elle  se  retrouve  toujours  unicuspidée.  C'est  qu'en  efifet  elle  repré- 
sente la  tradition  morphologique;  elle  est  le  témoin  des  transmu*- 
talions  organiques  qu'a  subies  dans  la  succession  des  êtres  le 
système  dentaire. 

La  raison  physiologique  déterminante  qui  entraîne  la  formation 
des  cônes  ou  tubercules  simples  ou  multiples  suivant  la  forme  de 
dents  est  donc  le  bulbe^  or,  quelle  est,  au  point  de  vue  de  la  phy^ 
siologie  générale,  la  nature  de  cet  organe?  Le  bulbe  est  une 
papule.  Cette  assimilation  est  en  tous  points  exacte.  Dans  sa  cé« 
lèbre  théorie  àuphanère^  de  Blainville  (1)  avait  envisagé  la  ques' 

(1)  OrganUalion  de$  animavœ  ou  principes  d*anat(mUe  comparée,  1823,  p.  5] 
et  suivantes. 


CHEZ   LES    MAMMIFÈUES.  273 

tion  sous  cet  aspect.  Étudiant  le  système  tégumentaire  dans  la 
série  animale,  il  détermina  par  un  ensemble  d'observations  iogé- 
nieoses  et  de  déductions  philosophiques  élevées  le  rôle  exact  qu'il 
coDYient  d'assigner  aux  productions  diverses  qui  sont  sous  ladé> 
pendaoce  de  ce  système. 

Les  cornesy  les  poils,  le  sabot»  Torgane  dentaire,  furent  ainsi 
considérés  comme  des  proc^mVs  se  rattachant  invariablement  aux 
téguments.  La  science  moderne  n'a  rien  changé  à  ces  vues  systé- 
matiques ;  elle  en  a  au  contraire  fixé  les  caractères  et  démontré 
lexaclitude,  et  lorsque  dans  ces  derniers  temps  nous  avons  été 
coDduit,  avec  Charles  Legros,  à  étudier  les  analogies  de  formation 
et  de  constitution  anatomique  des  deux  systèmes  pileux  et  den- 
taire (1),  nous  n'avons  fait  qu'apporter  des  preuves  analytiques  à 
Tadoûrable  synthèse  organique  du  grand  naturaliste. 

La  papille  dermique  est  un  organe  du  tact  :  revêtue  d'épithé- 
lium,  elle  reste  spécialement  dévolue  à  la  fonction  de  la  sensibilité 
et  aux  relations  avec  le  monde  extérieur  et  lorsque,  par  la  diversité 
des  rôles  multiples  qu'elle  afiecte  dans  la  série  des  êtres,  elle 
change  de  nature  et  de  forme,  ces  changements  ne  sont  qu'appa*- 
rents  :  le  revêtement  papillaire  se  modifie  seul  :  épidermique  ou 
t'pilhélial  dans  la  peau  et  les  muqueuses,  il  reste  lel  dans  le  poil, 
1^  sabot  et  l'ongle,  qui  sont,  comme  on  sait,  constitués  par  Tépi- 
thélium  modifié.  La  dent  n'échappe  pas  à  la  règle,  et  l'on  sait 
depuis  les  belles  recherches  de  Kôlliker  et  Waldeyer  (2) ,  que 
l'organe  de  l'émail  est  une  émanation  de  la  couche  prismatique 
deNalpighi,  et  l'émail  un  tissu  épilhélial  ^  le  bulbe  cenlral  reste 
iiD  organe  papillaire  ;  il  en  conserve  exactement  la  composition 
inalomique,  la  constitution  nerveuse  exclusivement  sensitive  et 
;usque  la  forme  typique.  Lbl papille  dentaire  est  conique  comme  la 
'ient  qui  la  surmonte  ou  l'enveloppe,  le  cône  est  unique  dans  les 

^  Origine  et  formation  des  foUicules  denlaires  chew  les  mammifères,  (Journal 
^oiuKomie  de  Cb.  Robia  t.  IX,  p.  &95, 1873.) 

(*^)  Voy.  Kôlliker,  Die  Snttoiekeiung  der  Zahnsacken  der  Wiederkawr,  {ZeiUchrf, 
«^uje».  lool.  1863.  Gewebelebre,  &  Aofl.)  —  Waldeyer,  ia  Stricker's  Handi>wh 
^Ukre  von  don  Gmében.  Leipzig.  1871,  p.  333  et  suiv. 

JOUM.  DE    L'A5AT.   ET   DELA  PHTtlOL. — T.   X  (1874).  18 
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denU  simples,  multiples  dans  les  dents  composées,  etrunité  mor- 
phologique qui  A  été  fixée  pour  Porgane  total  se  poursuit  dans  la 
papille  elle-même  qui  est  le  bulbe ^  centre  et  foyer  de  révolution 
organique.  La  présence  de  l'ivoire  ou  dentine,  tissu  spécial  inter- 
posé entre  le  bulbeet  le  revêtement  d'émail  ne  saurait  modifier  celle 
manière  de  voir,  car  nos  recherches  avec  Legros  nous  ont  amenés 
à  envisager  Tivoire  comme  une  transformation  sur  place  d'une 
des  portions  du  tissu  du  bulbe  lui-même.  Ainsi  se  trouve  établie, 
avec  l'unité  de  composition  organique*  l'unité  de  fonction^  la  dent 
restant  pourvue  du  rôle  d*organe  du  tact.  Telles  les  denb 
cutanées  et  branchiales  des  poissons  (1)  ;  telles  aussi  les  dents  dfê 
mammifères  auxquelles  on  ne  saurait  refuser  la  sensibilité  tactile i 
peine  émoussée  par  la  couche  compacte  et  résistante  qui  revéi 
le  corps  papillaire  fondamental. 

Le  type  dentaire  est  donc  une  réalité  incontestable  et  les  dents 
les  plus  complexes  comme  les  plus  simples  peuvent  être  rattachées 
à  cette  loi  de  Tunité.  Les  applications  de  ce  principe  sont  nom- 
breuses :  nous  les  avons  déjà  fait  entrevoir  et  nous  les  développe- 
rons plus  spécialement  i  propos  des  anomalies  de  forme  où  nous 
serons  conduit  à  les  envisager,  non-seulement  au  point  de  vue  de 
la  constitution  de  la  couronne,[mais  à  celui  de  la  conformation  des 
racines  et  de  leurs  variations. 

L'ensemble  des  considérations  qui  précèdent  appartient  à  U 
zoologie  générale  ou  à  la  philosophie  anatomique.  U  était  toutefois 
nécessaire  de  les  présenter  à  titre  d'éléments  fondamentaux  et  k 
termes  de  comparaison,  et  nous  montrerons  dans  la  suite  toute 
leur  importance  au  point  de  vue  de  la  détermination  de  la  nature 
et  du  mécanisme  de  formation  des  anomalies. 

Toutes  les  classes  des  mammifères  peuvent  présenter  des  per- 
turbations  accidentelles  :  Elles  s'observent  dès  lors  isolément  chez 
un  individu  ;  elles  peuvent  ne  pas  être  nécessairement  transmissibb 
à  la  descendance  et  constituent  immédiatement  un  fait  tératob- 
gique.  Ainsi   toute  déviation  dans  la  formule  dentaire  d'une 

(i)  Voy.  Hannorer,  Sur  la  itruetorv  ei i«  diMLùppmma  en  éoaiUês  9i  det  épue 
chez  les  poissons  eartUagimu»,  Copenhague.  4807. 
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espèce  représentera  une  anomalie,  toute  modification  dans  la 
forme  ou  le  volume  sera  dans  le  même  cas;  toute  aberration  de 
siège  constitue  l'hétérotopie  ;  toute  perturbation  dans  l'époque 
de  l'éruption,  les  troubles  dans  la  nutrition,  dans  la  structure, 
dans  le  mode  réciproque  de  classement  et  de  rencontre  des 
arcades  dentaires,  seront  des  faits  tératologiques«  On  comprend 
déjà  quelle  pourra  être  l'étendue  et  Timportaoce  de  ces  recherches, 
aussi  devons-nous  dire  tout  d'abord  que  si  nous  avons  voulu  en- 
visager le  problème  ainsi  posé  dans  l'ensemble  des  mammifères, 
c'est  surtout  aux  points  de  vue  de  la  tératologie  comparée  et 
des  déductions  qu'il  peut  être  intéressant  ou  utile  d'en  tirer  au 
profit  de  cette  étude  si  importante  chez  l'homme. 


§3.—  De»  •aooiailMi  dv  mjmiéoke  d«nlftlr«  «onsMérées  dMU  la 

•érie  des  raees  hamalneii. 

Si  maintenant,  restreignant  ces  considérations  générales  que 
nous  avons  appliquées  à  Tensemble  des  vertébrés  et  des  mammi- 
fères, nous  venons  à  envisager  notre  problème  au  point  de  vue 
particulier  des  races  humaines,  nous  serons  conduits  à  étudier 
les  anomalies  dentaires  sous  deux  aspects  principaux  :  1*  dans 
leur  nature  et  leur  fréquence  comparées  chez  les  races  primitives 
et  les  races  actuelles,  c^est-à-dire  dans  le  temps;  T  dans  leurs 
rapports  réciproques  chez  les  races  actuelles. 

Oo  a  souvent  affirmé  que  les  races  anciennes  présentaient  des 
traces  manifestes  d'infériorité  relativement  aux  races  contempo- 
raines, et  parmi  les  circonstances  ou  les  faits  anatomiques  invo- 
qués à  l'appui  de  cette  assertion,  on  a  cité  certaines  conditions 
du  système  dentaire  qui  semblaient  effectivement  au  premier 
abord  se  retrouver  avec  plus  de  fréquence  ou  à  un  degré  plus 
niarqué  dans  les  traces  exhumées  des  espèces  éteintes.  Ces  con- 
ditions étaient  ordinairement  des  faits  d'anomalie  dont  le  carac- 
tère réversif  tendait  ainsi  à  rapprocher  les  races  inférieures  des 
espèces  animales  placées  au-dessous  de  Thomme  et  à  établir  ainsi 
we  gradation  ascendante  entre  l'homme  préhistorique  ou  paléoli- 
thique et  l'homme  actuel.  Sans  nous  occuper  ici  de  l^examen  des 
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preuves  diverses  qu^on  a  cru  pouvoir  lirer  des  faits  anatomiques 
généraux,  nous  nous  bornerons,  dans  le  cadre  de  notre  sujet,  à 
examiner  si  les  conditions  du  système  dentaire  se  prêtent,  comme 
on  Ta  cru,  à  cette  supposition.  On  conçoit  toutd^abord  quelle  est 
l'importance  et  la  gravité  d'une  telle  hypothèse  qui  n'aurait  rien 
moins  pour  conséquence  que  de  porter  atteinte  à  la  notion  fixe  et 
invariable  de  l'espèce,  aussi  est-il  absolument  nécessaire  d'envi- 
sager cette  question  sans  aucune  idée  préconçue. 

La  première  des  questions  que  nous  avons  à  examiner  implique 
par  elle-même  la  recherche  d'un  problème  de  la  plus  haute  im- 
portance et  qui  se  traduit  de  la  manière  suivante  :  une  race  hu- 
maine étant  donnée,  a-t-elle  éprouvé  dans  la  succession  des  temps 
des  modifications  appréciables  dans  sa  constitution  physique  ? 

Dans  ré  tat  actuel  des  sciences  anthropologiques,  la  solution  d'un 
tel  problème  est  bien  difficile.  En  effet  existe- t-il  un  point  du  sol 
exploré  où  Ton  soit  sûr  de  rencontrer  de  nos  jours  le  même  groupe 
humain  évidemment  consanguin  qui  Tait  invariablement  occupé 
depuis  les  temps  dits  préhistoriques  jusqu'à  nos  joursj?  On  ne  sau- 
rait Taffirmer  assurément,  et  les  traces  anciennes  de  l'homme  ont 
été  le  plus  souvent  retrouvées  sur  des  points  très-distants  les  uns 
des  autres  et  le  plus  souvnt  dépourvues  de  relations  ethnologiques 
apparentes  entre  elles.  C'est  ainsi  que,  sans  tenir  compte  de  la 
question  encore  pendante  de  l'homme  tertiaire,  on  a  cherché  à 
reconstituer  les  races  humaines  quaternaires  en  rassemblant  des 
débris  humains  présentant  certaines  analogies  morphologiques. 
Plusieurs  races  fossiles  ont  été  ainsi  reconstituées  et  de  l'ensemble 
de  leurs  caractères  on  a  été  tenté  de  conclure  à  une  infériorité 
plus  ou  moins  marquée  de  leur  part  relativement  aux  races  hu- 
maines contemporaines  ;  on  connaît,  par  exemple,  la  race  fossil^ 
dite  de  Ganstadt  dont  on  a  retrouvé  des  spécimens  sur  divers  points 
de  l'Europe  et  i  laquelle,  par  une  exagération  vraiment  peu  scienH 
tifique  on  a  été  tenté  de  refuser  le  caractère  humain  (1).  ' 

Il  en  a  été  de  même  encore  d'une  autre  race  fossile  dite  d^ 

(1)  Voy.  King,  The  reputed  fonil  mon  of  ih9  Neanderthal  {QuarL  Jour,  of  Sc\ 
Janvier  1864,  p.  96).  j 
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Cro-Maçnon  dans  laquelle  certains  caractères  ont  été  désignés 
comme  indiquant  une  infériorité  relative.  Parmi  les  arguments 
invoqués,  nous  trouvons  les  conditions  du  volume  des  dents*  la  pré- 
sence d'un  cinquième  tubercule  aux  molaires  supérieures,  l'exis- 
tence d'une  cinquième  racine  à  la  dent  de  sagesse  inférieure,  la 
bifidité  de  la  racine  de  la  canine  inférieure,  le  diastéma,  etc.  Nous 
discuterons  à  propos  de  l'étude  des  divisions  dans  lesquelles  ren- 
trent ces  diverses   particularités  la  valeur  qu'il  convient  de  leur 
attribuer,  mais  nous  dirons  dès  maintenant  que  ces  caractères* 
dont  Texistence  est  loin  d'être  constante  ou  fréquente  même  dans 
les  pièces  humaines  fossiles  ne  s'y  rencontrent  au  contraire  qu'ex- 
ceptionnellement et  à  titre  de  simples  variations.  Un  certain  nom- 
bre d*entre  eux  sont  manifestement  liés  aux  conditions  de  taille 
des  individus  qui  occupaient  le  sol  à  cette  époque  et  qui,  en  rai- 
son des  lois  de  sélection  et  de  lutte  pour  l'existence  étaient 
manifestement  plus  grands  que  la  plupart  des  races  actuelles  aux 
localités  correspondantes.  Telles  sont  par  exemple  l'augmentation 
de  volume  des  dents,  la  multiplication  des   tubercules  et  des 
racines  des  molaires,  la  série  ascendante  de  cellesH^i,  particularités 
qui  se  retrouvent  d'ailleurs,  ainsi  que  nous  le  montrerons,  dans 
les  races  contemporaines.  On  a  fait  toutefois  remarquer  que  si  les 
mêmes  varielions  se   retrouvent   aux   diverses  époques,  elles 
seraient  plus  fréquentes  chez  les  individus  fossiles.  Cette  question 
nous  parait  encore  insoluble  dans  Tétat  actuel  de  la  science,  et  il 
convient  d^attendre  au  moins  que  le  nombre  des  échantillons 
préhistoriques  permette  d'établir  une  statistique  sur  des  chiffres 
|>lus  importants. 

Les  savants  auteurs  du  Crania  ethnica  (1),  MM.  de Quatrefages 
et  Hamy,  ont  déjà  réagi  contre  l'entraînement  qui  poussait  les 
observateurs  à  accuser  nos  ancêtres  d'infériorité  physique,  et 
1  Broca,  dans  une  étude  attentive  d'un  caractère  isolé  chez  un 
inème  groupe  d'individus  consanguins,  les  races  égyptiennes,  est 
parvenu  à  établir  qu'il  avait  conservé  sa  fixité  :  il  s'agit  de  l'in- 

(1)  leterOnes  ûm  rac0<  ftufiui<n«f.  Paris,  4873.  p.  17  et  tuiv. 
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dice  nasal  (1).  Observé  dans  les  restes  humains  d'un  certain  nom- 
bre de  dynasties,  ce  caractère  conservait  sa  moyenne,  puis  à  la 
suite  d'une  première  invasion  éthiopienne,  il  se  modifia  sensible» 
ment  pour  se  rétablir  ensuite  par  voie  de  réversion. 

Il  nous  parait  par  conséquent  légitime  d'admettre  que  les  faits 
auxquels  on  attribue  ainsi  une  valeur  ethnologique  ne  repré- 
sentent que  les  oscillations  constantes  des  caractères  humains.  La 
loi  de  variabilité  dont  le  règne  animal  nous  donne  de  si  fréquents 
exemples,  les  lois  de  réversion  et  d'atavisme,  conservent  leur 
fatale  et  permanente  influence.  La  taille  des  individus,  le 
volume  de  certains  organes,  peuvent  changer  suivant  diverses 
conditions  du  milieu  ou  d'éducation  ;  le  volume  du  cerveau  même 
peut  s'accroître,  ainsi  que  M.  Broca  l'a  montré  pour  les  individus 
du  bassin  de  Paris  (2) ,  mais  le  type  physique  considéré  dans  le 
temps  pour  les  phases  successives  d'évolution  d'une  même  race 
ne  saurait,  être  considéré  comme  variable  sans  troubler  les 
notions  les  mieux  acquises  sur  la  permanence  et  la  fixité  de 
Tespèce. 

Le  système  dentaire  peut  donc,  au  même  titre  que  les  divers  or- 
ganes ou  appareils,  subir  la  même  loi  de  variabilité,  soit  dans  les  li- 
mites normales,  soit  dans  les  conditions  accidentelles  ou  tératolo- 
giques  et  les  faits  recueillis  apportent  leur  témoignage  à  cet  égard. 
Si,  en  effet,  les  vestiges  fossiles  humains  nous  ont  offert  cer- 
taines anomalies,  des  races  plus  récentes  les  ont  présentées  à  un 
degré  analogue.  D'après  un  très-intéressant  travail  de  M.  Mum* 
méry  (3),  à  l'époque  romaine,  les  anomalies  dentaires  étaient 
communes  :  les  déviations  de  direction,  de  forme  et  de  disposition 
par  exemple;  plusieurs  cas  ont  été  retrouvés  d'atrésie  des  arcades 
dentaires,  et  sur  un  nombre  de  l&S  crânes  il  y  en  avait  8  chez  les- 
quels la  dernière  molaire  n'avait  pas  paru  à  un  âge  moyen,  et 
cinq  autres  présentaient  diverses  anomalies  dentaires. 

(1)  Bmmed^anthrojphologie,  1. 1, 1872,  p.  27. 

(2)  Bum.  de  la  Soc,  d^anthropologiû,  2*  série,  t.  II.  1867,  p.  20. 

(3)  TranMCtùms  ofthdodmtoiogical  iodeiy  of  Great-Britain,  1870^  t.  2,  p.  7  ei 
suivantas. 
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Sur  76  crânes  anglo-saxons  étudiés  dans  le  même  trayail,  on  a 
retrouvé  cinq  cas  d'absence  de  la  dernière  molaire  et  une  dévia* 
tioD  dans  la  direction  des  deux  premières  bicuspides  supérieures. 

Cette  étude,  poursuivie  ainsi  dans  les  races  anciennes,  a  donné, 
sur  un  total  de  A58  crânes,  i3  anomalies.  Ce  chiffre  ne  nous 
parait  pas  s'éloigner  sensiblementde  ceux  que  nous  avons  retrouvés 
dans  la  répartition  des  déviations  dentaires  dans  les  races  con- 
lemporainesy  et  nous  sommes  dès  lors  autorisé  à  penser  qu'elles 
n'éprouvent,  dans  le  lemps,  aucune  modification  notable  de  fré- 
quence ni  de  caractère. 

Mais  si  la  question  envisagée  de  cette  manière  nous  conduit  à 
des  analogies  ou  des  similitudes,  il  n'en  est  pas  de  môme  si  nous 
l'éludions  dans  la  succession  descendante  des  races  humaines.  Il 
est  parfaitement  établi  en  effet  que  la  loi  de  dégradation  du  sys- 
léme  dentaire  que  nous  avons  observée  dans  la  série  des  vertébrés 
se  retrouve  et  se  poursuit  dans  la  succession  des  races  humaines 
concurremment  avec  l'ensemble  des  autres  caractères  physiques. 

Considérés  sous  le  rapport  purement  physiologique,  les  carac- 
tères du  système  dentaire  éprouvent  en  effet  certaines  modifica- 
tions par  le  fait«eul  de  la  race,  mais  ces  modifications  portent 
seulement  sur  le  volume  et  la  direction,  c'est-à-dire  qu'elles  sont 
liées  presque  exclusivement  au  degré  plus  ou  moins  prononcé  de 
prognathisme.  Ces  variations  ont  été  étudiées  dans  un  travail  ré« 
cent  (1),  et  nous  n'avons  d'ailleurs  à  nous  en  occuper  ici  que 
si  les  dispositions  prennent  chez  une  race  déterminée  un  caractère 
de  permanence  qui  constitue  une  sorte  d^anomalie  constante  ou 
UQ  fait  ethnologique 

En  eifety  si  nous  invoquons  d'abord  le  volume  des  pièces  du 
système  dentaire,  nous  voyons  qu'il  est  manifestement  plus  consi* 
dérable  chez  les  races  inférieures  que  dans  les  races  blanches. 
C'est  surtout  pour  la  canine  et  les  molaires,  que  le  fait  est  remar* 
quable.  La  canine  est  plus  forte  chez  le  nègre,  l'Australien,  le 
Néo-Calédonien,  le  Boschimen,  etc.;  les  molaires  sont  dans  le 

.i]  Voy.  Lambert,  Morphologie  du  iysième  dentairôf  thèse.  Bruxelles,  187A. 
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même  cas  et  tandis  que  la  série  descendante  dans  le  volume,  de 
la  première  à  la  troisième,  est  la  règle  dans  les  races  élevées,  la 
série  égale  ou  ascendante  s'afCrme  chez  les  races  inférieures.  On 
peut  ainsi  dire  que  les  molaires  se  rapprochent  par  la  gradation 
de  leurs  caractères  de  la  physionomie  qu'elles  ont  chez  les  singes 
anthropomorphes  où  le  volume  ascendant  est  la  règle  (1). 

En  outre  de  la  question  du  volume  relatif  des  molaires  con- 
sidérées en  série,  ces  dents  présentent  encore  d'autres  caractères 
ethnologiques  :  ainsi,  suivant  la  remarque  d'Owen,  Webb  et  Carier 
Blake(2),  les  premières  molaires  inférieures  de  l'homme  de  race 
blanche  ont  cinq  tubercules  ;  les  secondes  et  troisièmes  n^en  ont 
que  quatre.  Or,  chez  les  races  inférieures,  Cafre,  Nègre,  Groenlan- 
dais,  etc.,  nous  avons  constamment  trouvé  la  seconde  et  souvent 
la  troisième  molaire  pourvue  de  cinq  tubercules,  disposition  qui 
se  rapproche  de  celle  qui  s'observe  chez  le  gorille  et  le  chimpanzé 
chez  lesquels  les  molaires  sont  pentacuspidées.  Une  anomalie  de 
ce  genre  observée  chez  un  individu  de  race  blanche  devrait  donc 
ëtfe  considérée  comme  douée  de  caractère  réversif. 

Envisagées  sous  le  rapport  numérique,  les  anomalies  du 
système  dentaire  sont  peut-être  celles  qui  s'accusent  le  plus  net- 
tement au  point  de  vue  ethnologique.  Ainsi,  tandis  que  dans  la 
race  blanche  Taugmentation  dépasse  bien  rarement  une  ou  deux 
dents  surnuméraires,  on  en  a  signalé  un  bien  plus  grand  nombre 
dans  les  races  inférieures.  Depuis  longtemps,  en  edet,  on  avait 
signalé  cet  accroissement  chez  le  nègre;  tels  sont  les  exemples 
cités  par  Gavard,  Sœmmerring  et  Is.  Geoffroy  Saint-Hilaire  (3). 
Lesson  (A)  Fa  rencontré  chez  un  Australien,  et  nos  musées  d'an- 

(1)  Voy.  notre  travail  :  L'homme  et  lee  tingei  anthropomorphes,  {BtUletin  de  la 
Soc.  d'anthropologie.  Paris,  1860,  p.  113). 

(2)  Voy.  Owen,  Odontography^  London,  1848-45,  p.  àbà,  —  Webb,  Teeih  in  man 
and  ihe  authropoid  apes,  London,  1860,  p.  33. — C.  Blake,  Transact  o^ethnological 
Soeiêly  of  Londanj  1864. 

(3)  Voy.  Gavard,  0$téologie,  p.  354.  Sœmmerring,  Ueber  die  Kotrper  Verschiedenh, 
desNegerswm  Europ,  p.  30. 1.  Geoffroy  Saint-Hilaire,  Anomalies  de  Vorganisalion , 
U  I.,  p.  659. 

(A)  Voy.  Topinard,  Races  indigènes  de  V Australie.  {BuUet.  de  la  Soc.  d'anthropoL 
2«  série,  t.  VU,  p.  257.) 
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(hropologie  en  renferment  divers  exemples;  nous  en  rapporterons 
nous-roéme  un  certain  nombre  dans  la  description  spéciale  de  ce 
groupe  d'anomalies. 

Dans  ces  circonstances,  l'augmentation  numérique  porte  le  plus 
ordinairement  sur  la  série  des  molaires  qui  se  trouve  augmentée, 
soit  de  deux  pièces  symétriques  à  la  même  mâchoire,  soit  de 
deux  a  chaque  mâchoire.  Cette  disposition  rappelle  immédiate- 
ment la  dentition  normale  de  certains  singes  inférieurs,  la  for- 
mule dentaire  passant  ainsi  du  chiffre  32  au  chiffre  ià  ou  36,  qui 
ne  se  rencontre  que  chez  les  Lémuriens. 

Toutefois,  ce  n'est  pas  toujours  aussi  régulièrement  que  se  pro- 
duit Taugmentation  numérique  des  dents,  et  dans  quelques  cir- 
constances, on  rencontre  non-seulement  des  molaires  surnumé- 
raires placées  en  série,  mais  d'autres  dents  développées  sur  divers 
autres  points.  Tel  est  le  cas  si  curieux,  ohservé  par  le  professeur 
Unger,  de  Vienne,  chez  un  nègre  qui  présentait,  outre  quatre 
molaires  surnuméraires,  trois  autres  dents  diverses,  ce  qui  consti- 
tuait un  total  de  sept  dents  surnuméraires  (1).  Nous  avons  fait 
déjà  remarquer  que  l'accroissement  numérique  des  dents  chez 
une  race  pouvait  être  en  corrélation  avec  son  degré  plus  ou  moins 
marqué  de  prognathisme,  ce  qui  place  en  concordance  ethnolo- 
gique, le  prognathisme  et  l'augmentation  de  la  formule  dentaire, 
I  orthognathisme  étant  au  contraire  plus  en  rapport  avec  la  dimi- 
nution numérique  des  dents.  En  effet,  nous  remarquerons  que 
dans  la  race  blanche  l'absence  de  la  dent  de  sagesse  est  un  fait 
très-commun,  tandis  qu'il  ne  s'observe  que  rarement  dans  les 
races  inférieures  (2).  C'est  encore  au  prognathisme  ethnologique 
qu'on  doit  attribuer  les  anomalies  dans  la  direction  des  dents,  qui 
sont  plus  fréquentes  isolément  dans  les  races  inférieures,  le 
système  dentaire  obéissant  ainsi  passivement  à  la  projection  . 
qu'éprouvent  les  bords  alvéolaires  (b) . 

(l)Voy.  Wcdl,  toc.  ci«.,p.  73. 
(2)Voy.  Hummery^  loc.  cit.^  2«  tableau,  p.  80. 

(3)  Voy.  Topinard,    Études  tur  le  prognaifUsme  (in  Revue  d'anthropologie  d« 
P.  Broca,  1. 1,  1872,  p.  428  et  t.  II.  1873,  p.  71). 
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C'est  ainsi  que  nous  invoquerons  dans  les  faits  de  déplacement 
simple  d'une  dent  la  théorie  à  la  migration  d'un  follicule  aux 
dépens  du  cordon  épilhélial  spirolde  primitif. 

Dans  les  faits  d'hétérotopie  d'emblée,  deux  autres  mécanismes 
seront  applicables  :  celui  des  perturbations  de  soudure  des  dif- 
férentes fentes  branchiales,  entraînant  Vintrarsion  de  fragments' 
cutanés,  lesquels  deviennent  ensuite  le  point  de  départ  d'une 
genèse  accitentelle  d'un  follicule  dentaire,  et  en  second  lieu,  la 
loi  de  Lebert  sur  Vhétéroplastie  simple» 

L*étude  du  mécanisme  de  production  des  anomalies  numéri- 
ques du  système  dentaire  nous  conduira  à  diverses  considérations. 
En  premier  lieu,  afin  d'expliquer  leur  extrême  fréquence  relati- 
vement aux  autres  anomalies,  nous  ferons  appel  à  la  loi  formulée 
par  Is.  Geoffroy  Saint- Hilaire,  sur  la  variabilité  tératologique  spé- 
ciale aux  organes  multiples.  Cette  loi  est  pour  nous  de  la  plus 
haute  importance  :  Elle  nous  apprend  que  les  variations  numéri- 
ques des  organes,  sont  d'autant  plus  fréquentes  et  d'autant  moins 
graves,  que  les  organes  sont  disposés  en  séries  plus  nombreuses 
et  vice  versa.  Cette  proposition   est  facilement  démontrée  par 
l'observation  anatomique  :  ainsi,  l'addition  d^une  vertèbre  surnu- 
méraire ou  l'absence  d^une  d'elles  constitue  une  variété  trèsH^om- 
mune  chez  un  reptile  ;  elle  n'exerce  alors  aucune  influence  sur 
l'organisation  et  n^offre  aucune  valeur  en  zootaxie.  Au  contraire, 
elle  est  très-rare  chez  les  animaux  qui  ont  un  petit  nombre  de 
vertèbres,  comme  quelques  batraciens,  par  exemple,  chez  les- 
quels on  ne  l'a  point  observée  et  où  elle  apporterait  à  l'organisa- 
tion un  trouble  sérieux.  Il  en  est  encore  de  même  des  anomalies 
numériques  des  doigts,  plus  fréquentes  chez  les  animaux  qui  en 
ont  cinq,  que  chez  ceux  qui  n'en  ont  que  quatre  ou  trois. 

Cette  loi  s'applique  parfaitement  au  système  dentaire,  dont  la 
variabilité  numérique  extrême  chez  les  poissons  ne  permet  pas 
d'établir  un  type  fixe  même  chez  les  divers  individus  d'une  même 
espèce,  tandis  qu'en  s^élevant  peu  à  peu  dans  l'échelle,  le  type 

(1)  Anomaliet  de  Vorganisaiioni  1832,  t.  I,  p.  6A8.  —  Voyes  aussi  Darwin.  De 
la  variation  des  animaux  et  des  plantes^  1872.  Traduct.  française,  t.  II,  p.  363. 
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Homérique  s*affirme  de  plus  en  plus,  C*est  ainsi  que  des  vari 

însigDitianles  chez  les  vertébrés  inférieurs  deviennent  ch 

animaux  supérieurs  et  chez  Thomme  des  faits  tératologique 

Après  avoir  rappelé  cette  loi  générale  dans  son  applica 

notre  sujet  spécial,  nous  devons  tenter  d'expliquer  le  oiéca 

même  de  ces  anomalies  de  nombre.  Il  existe  à  cet  égan 

théorie  ancienne,  encore  défendue  aujourd'hui  par  Hyrtl  i 

par  laquelle  une  dent  surnuméraire  serait  le  résultat  de  la 

ration  complète  d*un  bourgeon  ou  tubercule  d'une  dent  noi 

Cette  explication  est  inadmissible,  par  la  raison  qu'on  voi 

fent  une  ou  plusieurs  dents  surnuméraires  se  développer 

distance  plus  ou  moins  grande  de  la  série  dentaire  nornio 

sans  que  son  apparition  implique  nécessairement  une  réduci 

uoe  modification  de  volume  d'une  des  dents  de  cette  série 

dans  les  faits  primitifs  de  l'évolution  du  follicule  dentaii 

oONsIe  rencontrons  de  la  manière  la  plus  nette  :  on  sait,  ei 

depuis  les  recherches  déjà  citées  de  Kôlliker,  Waldeyer 

mann,  et  celles  que  nous  avons  publiées  nous-mêmes  en 

Wation  avec  Ch.  Legros,  que  c^est  par  un  bourgeonnemei 

tbéiial  émané  de  la  couche  prismatique  de  Malpighi  que 

follicule.  Sur  la  crête  profonde  d'un  organe  particulier  déc 

par  Kôlliker,  et  désigné  sous  le  nom  de  lame  épithéliale^ 

ratt  ainsi  une  série  de  bourgeons  ou  cordons  en  nombre 

celui  des  dents  futures.  Ces  bourgeonst  pendant  les  diverses 

de  leur  évolution,  prolifèrent,  poussent  dans  différents  se 

prolongements,  sorte  de  tubes  épitliéliaux  qui,  au  bout  d'i 

tain  temps,  se  résorbent  et  disparaissent  (2).  C'est  aux  dé[ 

ces  bourgeonnements,  qui  sont   de   la  même  nature  (\ 

cordons  épithéliaux  des  follicules  normaux,  que  se  dévelc 

suivant  l'explication  très-ingénieuse  de  Kollmann  (8),   le 

cules  surnuméraires.  De  ce  premier  fait,  on  peut  conclure 

présence  au  sein  des  mâchoires  de  Thomme  de  ces  massi 

(1}  Eandb,  Der  topograph,  Anatomie,  t.  II,  Aufl.  Wien,  1860,  t.  351. 

(2)  Voy.  i  cet  égard  notre  Mémoire  avec  Ch.  Legros,  lœ.  cil.,  p.  460. 

(3)  Zëchschrifl  f.  toûsetucA.  Zoologie.  \\  Bd.  p.  176. 
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théliaies  représentent  l'étal  embryonnaire  et  transitoire  des  folli- 
cules, qui  dans  les  classes  inférieures  des  vertébrés  amènent  la  pro- 
duction d'un  nombre  considérable  de  dents.  Ce  phénomène  peut 
donc  être  considéré  comme  ayant  le  caractère  de  la  réversion,  au 
même  titre  que  la  présence  des  dents  surnuméraires,  nées  de  ces 
masses  mêmes. 

Telle  est  l'explication  que  nous  fournirons  des  anomalies  par 
augmentation  numérique.  Quant  à  Tanomalio  inverse,  elle  repose 
sur  l'atrophie  d'un  ou  de  plusieurs  des  cordons  primitifs,  phéno- 
mène si  fréquent  dans  Téconomie  animale,  qu^il  n'est  pas  néces- 
saire d'y  insister. 

Ces  anomalies  ont,  en  outre,  pour  physionomie  fréquente, 
d'affecter  la  forme  héréditaire  aussi  bien  pour  l'augmentation 
numérique  que  pour  l'anomalie  inverse  ou  diminution,  laquelle 
est  plus  caractéristique  encore  à  cet  égard. 

Enfin,  avec  l'augmentation  du  nombre  des  dents  dans  les 
espèces  supérieures  des  mammifères,  nous  rappellerons  un  autre 
phénomène  très<-intéressant,  au  point  de  vue  de  la  philosophie 
anatomique,  ce  sont  les  conditions  de  forme  qu'afiectent  dans  ces 
cas  les  dents  surnuméraires  :  tantôt,  en  effet,  elles  prennent  la 
forme  plus  ou  moins  modifiée,  mais  reconnaissable,  des  dents  de 
la  région  où  elles  apparaissent,  fait  qui  est  conforme,  ainsi  que 
nous  le  verrons,  aux  lois  A' analogie  de  formation  de  J.  Vogel  (1) 
ou  aux  principes  de  V appropriation  génératrice  établis  par 
M.  Robin  (2);  tantôt  au  contraire,  elles  apparaissent  avec  la 
forme  conoïde,  c'est-à-dire  qu'elles  font  retour  au  type  fonda- 
mental primitif. 

Si  nous  voulons  maintenant  expliquer  la  production  d^une  ano« 
malie  dans  l'époque  de  l'éruption  ou  anomalies  du  développe'^ 
ment,  il  nous  suffira  d'invoquer  la  variabilité  extrême  que  pré- 
sentent à  cet  égard,  dans  la  série  aHimale,  les  différentes  espècts 
depuis  celles  qui,  ainsi  que  certains  cétacés,  perdent  leurs  dents 
caduques  pendant  la  vie  intra-utérine,  jusqu'à  celles  chez   les- 

(1)  Analomû  paihologiqm  générale*  Tiad.  française,  1873,  p.  A27. 

(2)  Anaumie  ei  physiologie  ceUulUUres.  1873,  p.  &27. 
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quelles  la  première  dentition  persiste  longtemps  après  le  premier 
âge.  Les  faits  de  chute  précoce  ou  tardive  des  dents  de  lait 
deviennent  ainsi  chez  Thomme  des  phénomènes  nouveaux  de 
réversion* 

Nous  poursuivrons  de  la  sorte  cette  recherche  tératogénique 
pour  les  autres  ordres  d'anomalies  :  celles  de  structure  qui  sont 
dues  a  des  perturbations  fonctionnelles  survenues  au  sein  du  fol- 
licule pendant  la  formation  des  tissus  dentaires^  perturbations  dont 
les  causes  sont  des  troubles  dans  la  santé  des  sujets.  Ce  mécanisme 
est  particulièrement  manifeste  chez  Thomme,  où  Ton  reconnaît 
aisément  que  les  modifications  de  constitutions  dentaires  sont 
dominées  chez  l'enfant  par  des  troubles  apparus  chez  la  mère  pen- 
dant la  gestation  et  chez  l'adulte  par  les  diverses  affections  inter- 
currentes de  l'enfance. 

Ce  sont  encore  des  perturbations  profondes  de  l'évolution  fol- 
liculaire  qui,  localisées  cette  fois,  peuvent  entraîner  Tapparition 
d*une  anomalie  de  nutrition.  On  voit  naître  ainsi  tantôt  un  odon' 
tomeàe  Tune  quelconque  des  variétés  si  bien  étudiées  par  M.  Broca, 
tantôt  un  kyste  qui  occupe  ainsi  exactement  le  sac  folliculaire. 

EnBn  les  anomalies  de  disposition  qui  sont  assez  complexes, 
sont  plus  particulièrement  dues  à  des  perturbations  qui  portent 
celte  fois  sur  la  conformation  de  la  face  et  en  particulier  sur  la 
forme  des  mâchoires  :  ces  anomalies  sont  donc  conséquentes  et 
non  essentielles  et  primitives. 

Nous  ne  pouvons  insister  davantage  sur  ces  différents  points, 
qui  seront  développés  à  Toccasion  de  Tétude  des  diverses  espèces 
d'anomalies  en  particulier. 

§  5.  —  Des  anomalies  du  ayatème  dentaire  eonaidéréea  «a  point 

de  vne  pathologiqne  et  ehirargieal. 

A  la  suite  des  considérations  générales  diverses  auxquelles  ont 
donné  lieu,  comme  on  vient  de  le  voir,  les  anomalies  de  l'appareil 
dentaire,  nous  devons  en  mentionner  encore  un  certain  nombre 
qui  présentent,  soit  directement  en  raison  mémo  de  la  présence 
d'une  anomalie,  soit  indirectement  par  suite  des  lésions  dont  celle- 

JOOmU.  D«  L*AHAT.  K  D«  LA  PUTBIOL.  —  T.  X  (1874).  19 
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ci  devient  la  cause,  des  applications  chirurgicales  ;  c'est  le  câtè 
essentiellemeûl  pratique  de  la  question. 

Sans  vouloir  entrer  à  cet  égard  dans  des  détails  qui  trouveront 
naturellement  leur  place  dans  l'examen  de  chacune  des  divisions 
de  ce  vaste  sujet,  nous  nous  bornerons  à  quelques  aperçus  géné- 
raux. 

Les  anomalies  de  fùrrM^  de  même  que  celles  A^volume^  ne  sont 
pas  susceptibles  d'applications  importantes.  Nous  verrons  toute* 
fois  qu'elles  appellent  dans  certains  cas  Tintervenlion  chirurgi- 
cale, qui  est  du  ressort  des  opérations  qui  se  pratiquent  dans 
la  chirurgie  dentaire  spéciale  ;  telles  sont  par  exemple  les  anoma- 
lies de  forme  de  la  racine  des  dents  pouvant  apporter  des  diffi-^ 
cultes  plus  ou  moins  grandes  ou  un  obstacle  même  absolu  à  Tex- 
traction  ;  telles  sont  aussi  les  anomalies  de  forme  ou  de  volume 
d'une  couronne  dentaire  qui$  par  le  trouble  qu'elles  produisent 
dans  l'harmonie  physique  ou  fonctionnelle  de  la  bouche,  peuvent 
nécessiter  la  suppression  de  l'organe. 

Les  anomalies  de  nombre  sont  dans  le  même  cas  ;  non  point 
lorsqu'elles  consistent  dans  la  diminution  numérique,  non  point 
lorsqu'il  s'agit  de  la  présence  de  dents  surnuméraires,  placées  ré- 
gulièrement dans  l'axe  de  la  série,  mais  en  particulier  lorsqu'une 
de  ces  dernières  occupe  un  point  plus  ou  moins  distant  de  l'arcade 
dentaire.  LMntervention  consiste  encore  dans  ce  cas  dans  la  sup- 
pression pure  et  simple. 

Les  anomalies  de  siège  ont  une  importance  beaucoup  plus 
grande  ;  nous  verrons  en  effet  que  si  la  transposition  d'une  dent 
n'est  susceptible  de  produire  dans  l'arcade  dentaire  qu^un  trouble 
léger  et  parfois  inappréciable»  il  n'en  est  pas  de  même  de  rhélé- 
rotopie,  à  une  distance  plus  ou  moins  grande  de  l'arcade.  On 
sait,  en  effet,  que  la  présence  d'un  follicule  dentaire,  émigré  dans 
une  région  voisine  des  mftchoires  ou  né  par  genèse  directe,  sur 
un  point  quelconque  du  corps,  s*accompagne  ordinairement  de 
phénomènes  secondaires.  Les  kystes  hétérotopiques  du  follicule, 
n'ont  pas  d'autre  cause;  les  odontomes  sont  dans  te  même  cas. 
Les  kystes  dits  par  inclusion,  les  cav  lés  accidentelles  et  congéiii-^ 
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taies  connues  sous  le  nom  de  kystes  dermoîdes,  appartiennent 
au  même  ordre  de  phénomènes.  Lear  nombre  est,  comme  on  le 
verra,  trè^^^onsidérable,  et  nous  avons  déjà  plus  haut  indiqué  le 
mécanisme  de  leur  production. 

La  classe  d'anomalies  qui  suit  Thétérotopie  dans  notre  classiQca*- 
lion,  c'est*à*dire  les  déviations  dans  la  direction^  ont  pour  caractère 
particulier  d  ôtre  le  plus  souvent  curables  par  un  ensemble  de  pro« 
cédés  qui  consistent  dans  l'emploi  pour  ces  cas  particuliers  des 
règles  et  des  moyens  propres  à  réduire  les  déviations  organiques 
en  général  y  soit  congénitales,  soit  acquises.  G*est  Torthopédie 
appliquée  aux  déviations  dentaires.  Elle  comprendra  par  conséquent 
deux  ordres  de  moyens  :  1«  les  appareils  variés  et  appropriés  sui* 
yant  les  cas,  amenant  la  réduction  lente  et  progressive  ;  V  les 
opérations  chirurgicales  produisant  la  réduction  brusque  et  immé- 
diate. Cette  division  de  notre  étude  aura  donc,  comme  on  voit,  une 
importance  pratique  considérable.  Elle  nécessitera  par  suite  des 
développements  étendus. 

Les  anomalies  de  développement  consistant  dans  le  retard  ou 
la  précocité  de  l'éruption  sont  plus  restreintes  comme  caractère 
pratique.  Quelques  règles  leur  seront  toutefois  applicables.  L'al>* 
sence  congénitale  ou  le  relard  d'éruption  de  certaines  dents,  si 
les  Taits  ne  sont  pas  toutefois  de  nature  héréditaire,  ce  qui 
échappe  à  toute  inQuence,  pourront  motiver  l'emploi  de  divers 
moyens  généraux  propres  à  favoriser  la  reconstitution  des  sys- 
tèmes organiques  osseux  et  dentaires  simultanément.  Les  res- 
sources sont  assez  bornées,  il  est  vrai,  mais  d'autres  circonstances, 
comme  l'éruption  tardive  d'une  dent  permanente  au  voisinage 
d'une  dent  temporaire,  persistant  au  delà  de  son  terme  normal, 
nécessitera  une  intervention  destinée  à  lui  restituer  son  siège 
primitif.  Quant  à  la  chute  tardive  d'une  dent  caduque,  le  phé- 
nomène étant  intimement  lié  à  l'absence  congénitale  ou  au 
simple  retard  de  la  dent  secondaire,  l'expectation  devra  être  rigou-* 
reusement  la  règle  de  conduite. 

Les  anomalies  de  nutrition^  qui  représentent  dans  notre  nomen^ 
elature  la  classe  si  importante  des  odoniomes  et  des  kystes^  ren- 
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trent  absolument  dans  le  domaine  chirurgical  proprement  dit. 
Nous  chercherons  à  leur  sujet  i  établir  les  principes  diagnosti- 
ques,  qui  permettent  de  rattacher  une  lésion  organique  du  folli- 
cule à  telle  ou  telle  variété,  et  à  déterminer  le  pronostic  et  le  mode 
de  traitement  qui  lui  est  applicable.  Nous  nous  élèverons  à  ce 
propos  contre  la  pratique  trop  généralement  appliquée  selon  nous 
encore  aujourd'hui,  et  qui  consiste  à  supprimer  la  production  mor- 
bide par  la  résection  du  maxillaire.  Nous  nous  sommes  déjà,  il  y  a  peu 
de  temps,  efforcé  de  réagir  i  propos  des  kystes  des  michoires  (1) 
contre  celte  tendance  trop  radicale,  et  sans  donner  a  ces  considé- 
rations un  caractère  absolu,  nous  pensons  que  dans  un  grand 
nombre  de  cas,  il  suffit  de  l'ablation  simple  de  la  masse  pathologique, 
de  caractère  toujours  bénin  et  n^exposant  jamais  à  la  récidive, 
de  manière  à  ménager  dans  le  maxillaire  des  portions  osseuses, 
ou  périosliques,  appelées  ultérieurement  à  la  réparation  et  per- 
mettant dans  une  certaine  mesure  le  rétablissement  de  la  physio* 
nomie  et  des  fonctions.  Ce  sont  les  anomalies  de  nutrition  et  aussi 
celles  du  siège  qui  ont  été  l'objet  particulier  d'un  travail  déjà 
cité  et  fort  important  du  docteur  Forget,  auquel   nous  ferons 
d'ailleurs  d'utiles  emprunts. 

Les  anomalies  de  structure  qui  portent  tantôt  sur  l'ensemble 
de  Forgane  présenteront  des  applications  d'un  autre  ordre  :  ap- 
portant à  la  constitution  des  tissus,  à  leur  consistance  à  la  distri- 
bution de  leurs  éléments,  à  leur  composition  chimique  des  modi- 
fications plus  ou  moins  importantes,  elles  nous  ramèneront  a  l'étude 
déjà  traitée  par  nous  dans  un  autre  travail,  des  prédisposi- 
tions auatomiques  à  diverses  altérations  et  plus  spécialement  à  la 
carie.  La  lésion  si  curieuse  et  si  spéciale  de  Vérosionj  les  défec- 
tuosités de  structure  dépendante  de  l'hérédité»  des  diatbèses  con- 
génitales ou  acquises,  les  modifications  de  couleur  et  de  densité 
constitueront  le  cadre  de  cette  étude. 

Vient  enfin  la  dernière  division  de  nos  anomalies,  les  dévia- 
tions dans  la  disposition.  Elles  comprendront  un  grand  nom- 
bre de  variétés  :  les  réunions  anomales  de  deux  ou  d'un  plus  grand 

(1}  Voy.  ArMfm  générales dêméiecmâ,  1878.  t.  XXI,  à*  série,  p.  A65. 
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nombre  de  dents,  les  divisions  anomales  qui  sont  par  leur  nature 
même  incurables  et  c^est  dans  certaines  tentatives  d'extraction 
restées  infructueuses  ou  achevées  avec  de  grands  délabrements 
ga'on  a  pu  découvrir  certains  exemples  de  soudure  de  plusieurs 
dents  entre  elles.  Des  déviations  plus  importantes  encore  dans  les 
diamètres  des  arcades  dentaires,  l'atrésie  d'un  maxillaire  par 
exemple,  ont  depuis  longtemps  suggéré  l'idée  d'interventions 
mécaniques  dans  le  but  d'en  opérer  la  réduction. 

Nous  étudierons  la  valeur  de  ces  moyens  et  les  caractères  de 
leur  action.  Enfin,  c'est  dans  celte  dernière  classe  que  se  ren- 
contrent encore  les  rapports  plus  ou  moins  vicieux  des  arcades  den- 
taires réciproquement,  rapports  complexes  et  réductibles  le  plus 
ordinairement  par  un  examen  attentif  en  un  certain  nombre  de 
déviations  devenues  simultanées  et  connexes.  L'intervention  chi- 
rurgicale, si  tant  est  qu'elle  soit  considérée  comme  possible,  devra 
en  conséquence  subordonner  ses  moyens  d'action  en  les  dirigeant 
sur  telle  ou  telle  des  anomalies  simples,  qui  composeront  l'état 
complexe.  Dans  cette  voie  encore,  une  amélioration  notable  ou 
uoe  curation  complète  sera  réalisable  pour  un  assez  grand  nombre 
de  cas. 
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PLANCHE  Vi. 


Tontes  les  collections  scientifiques  qui  renferment  des  pièces 
d'une  date  quelque  peu  ancienne  offrent  à  l'étude  des  difficultés 
toutes  spéciales.  En  effet,  ces  matériaux  scientifiques  d'autrefois 
n'ont  pas  toujours  eu  une  légende,  et  quand  les  observations 
auxquelles  ils  se  rapportent  remontent  seulement  à  la  fin  du 
siècle  dernier,  bien  souvent  elles  sont  perdues  et  oubliées.  Que  de 
morceaux  précieux  pour  les  sciences  naturelles  sont  ainsi  devenus 
presque  inutiles,  isolés  dans  les  anciens  fonds  de  nos  musées  et 
de  nos  conservatoires  des  documents  imprimés  ou  manuscrits 
indispensables  à  leur  intelligence  !  Et  quel  heureux  concours  de 
circonstances  devient  indispensable  pour  retrouver  les  inconnues 
de  quelques-uns  des  difficiles  problèmes  qu'ils  soulèvent! 

Ces  réflexions,  qui  concernent  tout  l'ensemble  des  matériaux 
relatifs  aux  sciences  médicales  et  naturelles,  sont  plus  particuliè- 
rement applicables  aux  séries  tératologiques.  Depuis  fort  long- 
temps en  effet,  on  a  commencé  à  recueillir  dans  les  grands 
>  établissements  scientifiques  européens  des  collections  de  mons- 
tres de  toutes  sortes,  et  de  tant  de  curiosités  anatomiques  lente- 
ment amassées  dans  les  musées  d'autrefois  quelques-unes  en  petit 
nombre  ont  seules  leur  histoire.  J'ai  été  assez  heureux  pour 
ajouter  à  ces  quelques  faits  précis  antérieurs  à  notre  siècle  une 
observation  nouvelle  qui  remonte  à  1733.  On  verra  par  la  suite 
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de  cet  article  qu'elle  n^est  pas  seulement  remarquable  par  les  cir^ 
constances  qui  ont  amené  sa  découverte  et  par  les  coïncidences 
lérato)ogiquesqu*elle  fait  connaître,  mais  qu'elle  ajoute  à  Tbistoire 
générale  de  la  tératologie  un  petit  paragraphe  qui  n'est  pas  sans 

iotérôt. 

I 

Le  sujet  de  mon  observation  est  un  petit  monstre  de  bois  de 
29  centimètres  debauteur,  conservé  au  musée  Dupuytran,  où  il 
porte  le  n""  70,  Le  catalogue  de  ce't  établissement  ne  renferme 
aucun  renseignement  à  son  sujet.  On  sait  seulement  par  les  lettres 
a  m  imprimés  en  noir  sur  une  vieille  étiquette  jaunie,  solide- 
ment collée  sur  sa  poitrine,  et  par  les  mots  donné  par  ilf,..»  (1) 
i'crits  sur  le  dos  en  lettres  de  la  première  moitié  du  xviu*  siôclei  qu'il 
a  dû  faire  partie  d'une  collection  plus  ancienne  avant  d'Otre  dé- 
posé dans  les  galeries  de  l'École  de  médecine. 

La  facture  de  la  statuette  décèle  une  certaine  adresse  à  sculpter 
le  bois  et  une  rccbercbe  fort  attentive  de  re;çactilude  ;  rien  n'y 
semble  laissé  à  la  fantaisie,  et  si  les  détails  anatomiques  ne  sont 
pas  toujours  suiGsamment  rendus,  ils  offrent  néanmoins  un  haut 
degré  de  vraisemblance.  Ce  travail  est  a  coup  sur  Tœuvre  d'un 
Européen,  mais,  chose  assez  bizarre,  la  matière  en  est  exotique, 
ei  rappelle  tout  à  fait  celte  racine  dure  et  rouge&tre  dans  laquelle 
les  sculpteurs  de  l'extrême  Orient  taillent  encore  aujourd'hui  leurs 
'livinilés  fantastiques. 

Mes  recherches  sur  l'évolution  de  la  face  m'ayant  conduit  à 
laire,  en  1867,  une  révision  attentive  de  nos  collections  tératolo- 
dques,  j*ai  plusieurs  fois  examiné  à  celte  époque  la  hideuse  petite 
sculpture,  et,  tout  en  repoussant  l'idée  d'une  création  fantastique, 
je  me  suis  décidé,  en  l'absence  de  documents  explicatifs,  à  laisser 
décote  son  observation,  quelque  intéressante  qu'elle  pût  être  pour 
mes  études. 

J*avais  depuis  lors  renoncé  à  tirer  quoi  que  ce  soit  de  cette  pièce 
Qiise  à  ma  disposition  avec  une  parfaite  obligeance  par  le  conser- 

(M  nom  devsnu  UlifliMa. 
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valeur  du  musée  Du puytren,  M.  le  docteur  Houel, lorsqu'un  hasard, 
comme  il  n'en  arrive  qu*aux  plus  heureux  entre  les  chercheors, 
vint  me  donner  Texplication  la  phis  complète  d'une  énigme  con- 
sidérée à  bon  droit  comme  insoluble. 

En  (euilletant  un  manuscrit  exposé  dans  l'étalage  d'uo  petit 
libraire  du  quartier  latin,  je  rencontrai,  à  la  suite  d'un  cours  d*As- 
truc  sur  les  maladies  du  bas-ventre  et  de  quelques  notes  de  méde- 
cine pratique,  une  sorte  de  mémoire  sur  un  monstre  né  à  Ponà- 
chéry^  dans  les  Indes  orientales  à  la  coste  de  Coromandel  dam 
Fempiredu  MogoL  La  statuette  aux  allures  exotiques  me  revioi 
bien  à  propos  à  la  mémoire,  et  sans  avoir  l'espoir  encore  témé- 
raire de  faire  concorder  l'observation  que  j*avais  sous  les  yein 
avec  la  pièce  de  TÉcole  de  médecine,  je  résolus  de  tenter  ra?en- 
ture,  et  j'achetai  le  manuscrit. 

Je  me  résignais  à  un  échec  queje  considérais  comme  cerlain,ei 
m'en  consolais  en  pensant  qu'après  tout  une  observation  térata'o- 
gique  détaillée  (elle  a  quatorze  pages) ,  remontant  à  plus  d'ui; 
siècle,  est  toujours  chose  rare  et  précieuse  pour  un  anatoroisle. 

La  lecture  du  récit  me  rendit  confiance,  et  la  confrontation  du 
monstre  et  de  sa  description  manuscrite  vient  d'aboutir  à  la  pkf 
parfaite  identification.  Il  est  question  en  effet  dès  les  premières 
lignes  d^un  a  fœtus  monstrueux  en  bois,  imité  du  naturel  »  doDt 
tous  les  traits  concordent  admirablement  avec  ceux  de  la  petite 
statuette  de  la  Faculté  de  médecine. 

Disons  quelques  mots  tout  d'abord  du  manuscrit  oix  se  trouve 
consignée  cette  observation  remarquable  et  de  l'auteur  auquel 
nous  le  devons. 

.  Ce  manuscrit,  qui  formeun  assezfort  volume  in-i"^ de 32i pages, 
est  écrit  d'une  lourde  écriture  du  xviii*  siècle,  portant  en  certains 
endroits  des  ratures  et  des  surcharges  d'une  autre  encre  et  peut- 
être  d'une  autre  main.  J^ai  déjà  dit  qu'il  commence  par  des  frag- 
ments de  pathologie  tirés  d*Astruc.  Cette  première  partie  intiluk'^' 
Traité  des  maladies  du  bas-ventre  par  Monsieur  Astruc  médecin 
en  1736,  n'est  autre  chose  qu'un  de  ces  nombreux  cahiers  dénotes 
rédigées  d'après  renseignement  de  ce  célèbre  professeur,  el  qit 
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la  vogue  immense  dont  il  jouissait  répandait  vers  cette  époque 
dans  toutes  les  universités  de  l'Europe.  Les  264  pages  consacrées 
a  cette  compilation  sont  suivies  d'un  petit  c  Recueil  des  remèdes 
d  l'usage  des  femmes  grosses^  à  accoucher  et  accouchées^  recueil 
de  trente  pages  d^té,  c  A  PariSf  fini  ce  i"  juin  M i7  »  et  signé 
Mopillier.  Le  mémoire  tératqlogique  vient  ensuite  ;  on  peut  voir 
â  la  fin  du  volume  diverses  recettes  comme  le  c  remède  contre  la 
pierre  et  gravelle  »  de  madame  Joanna  Stephens,  avec  la  date 
1739;  le  a  baume  nerval  »  du  sieur  Mopillier,  c  surnommé  Tin- 
dien  »  le  remède  astringent  du  sieur  Brossard,  qui  n'est  autre  que 
l'agaricy  daté  du  7  mars  1751,  etc. 

Le  nom  de  Mopillier,  que  nous  venons  de  mentionner  deux 
fois  et  qui  est  certainement  celui  du  compilateur  auquel  nous 
devons  le  volume  dont  je  viens  de  faire  connaître  brièvement  le 
contenu^  est  reproduit  de  la  seconde  écriture  au-dessous  du  titre 
du  mémoire  lératologique. 

On  lit  ou  plutôt  on  démêle  au  milieu  de  nombreuses  ratures  en 
tête  de  ce  travail  le  préambule  qui  suit  :  Mémoire  d'un  enfant 
remarquable  dune  figure  monstreuse  né  à  Pondichéry  dans  les 
Indes  orientales  à  la  coste  de  Coromandel  (dans  la  province  de 
Karnalte(l)  qui  fait  partie  du  royaume  de  Visapour)  datis  T^m- 
pire  du  Mogol^  en  173&,  (2)  (par  M.  Mopillier  Tatné  autres  fois 
chir.  des  hôpitaux  du  Roy  et  chir.-major  de  la  Comp.  des 
Indes) . 

Le  chirurgien  indien^  comme  ses  fonctions  lointaines  l'avaient 
fait  dénommer,  n*est  pas  un  inconnu  dans  la  pratique  de  son 
temps.  Fils  d*un  maître  en  chirurgie  de  Ghalonnes-sur-Loire  (3), 

(1)  La  première  verBbn  disait  au  royaume  de  Carnata,  c'est  le  Karaalik;  le  cor- 
recteur, après  avoir  mis  de  Karnatte,  s'est  décidé,  pour  plus  de  précision^  à  rem- 
placer ces  mots  par  d'Arcatte,  l'Arcate  des  géographes  modernes. 

(2)  Le  â  de  ce  chiffre  est  remplacé  de  la  seconde  main  par  un  3,  1733. 

(3)  Mopillier  Pierre,  maître  en  chirurgie  à  Ghalonnes-sur-Loire,  y  décédé  le  â  jan- 
Yier  1715^  âgé  de  cinquante-six  ans,  a  laissé  de  sa  femme,  Marguerite  Piffard,  deux 
fils  et  une  fille.  L*alné  des  fils  n'est  pas  notre  écrivain,  comme  le  feraient  croire  les 
surcharges  de  notre  manuscrit,  c'est  Raphaël  Mopillier,  né  à  Chalonnes,  le  10  mars 
1710,  reçu  maître  .chirurgien  juré  à  Paris,  vers  1735^  auteur  d'un  mémoire  physio- 
mécanique  sur  le  principe  de  la  we  et  sur  ki  coiuei  qui  lé  porp^uent  (1788)  et 


208      E.  T.  HAMT,  —  LE  NOSEMCÉPHALG  PLEUROSOME 

il  s'est  fait  dans  sa  province  après  son  retour  de  rexlrônie  Orient 
une  assez  belle  réputation  chirurgicale  ;  le  célèbre  frère  Côme  en 
appelle  du  jugement  prononcé  par  Lecat  contre  le  lithotome  caché 
à  son  talent  brillant  dans  l'art  de  la  chirurgie  et  à  son  goût  dé- 
cidé pour  tout  ce  qui  la  perfectionne  (1),  et  le  manuscrit  que  j'ai 
retrouvé  montre  que,  sous  ce  dernier  rapport  au  moins,  frère 
Côme  n'a  point  exagéré. 

Mais  c'est  surtout  dans  le  mémoire  sur  le  monstre  de  Pondi* 
chéry  que  Mopillier  paraît  à  son  avantage.  L'un  des  premiers,  en 
eflet,  il  aborde  avec  soin  l'étude  des  antécédents  pathologiques  de 
la  mère  et  des  circonstances  de  la  fécondation  et  delà  grossesse,  et 
il  entrevoit  le  rôle  du  placenta  dans  la  formation  de  la  mon- 
struosité, 

II 

Le  mémoire  sur  le  monstre  de  Pondichéry  a  été  écrit  pour 
l'Académie  royale  de  chirurgie  (2),  mais  le  brouillon  d'une  lettre 
d'Angers  du  23  juillet  17Â9  à  la  même  corporation  montre  qu'à 
celte  date,  le  travail  n'avait  pas  encore  été  envoyé  (S).  Ce  brouil- 
lon de  lettre  nVst  pas  achevé,  le  récit  téralologique  manque  de 
conclusion,  et  tout  semble  prouver  que  jamais  ni  l'un  ni  l'autre 
n'ont  été  adressés  à  leur  destination* 

d'une  DiMrtation  contre  Vutag/i  dès  stéions,  oautèr9$^  etc.  (17A8).  Noire  térttologitte, 
JeanBapUste-Antoine,  est  le  cadet  des  deux  frères,  il  est  né  à  Chalonnes,  en  1712. 
Maître  chirurgien  juré  reçu  à  Paris,  chirurgien  des  hôpitaux  du  Roi,  chirurt^ien- 
major  de  la  Compagnie  des  Indes,  il  rentre  en  France  en  1 796,  Ta  se  flxer  après  4737 
dana  l'Anjou,  où  il  se  marie^  en  i7&8|  à  Renée  Cordon  de  Longuebaye,  et  où  nous 
allons  le  retrouver  en  17&9. 

Je  dois  la  meilleure  partie  de  ces  documents  biographiques  à  la  bienveillance  de 
M.  le  docteur  Farge,  directeur  de  l'École  de  médecine  d'Angers. 

(1)  Lettre.,,,  à  MM,  MopitUer,  chirurgiens  à  Angen  povr  eervir  de  réponse  à  la 
critique  du  lithetome  eaché  faite  par  M.  Leocu  dans  le  Journal  des  savants  (ReeusH 
de  pièces  importantes  sur  l'opération  de  la  taille  faite  par  le  lithotome  oaoké,  Paris, 
1751,1. 1,  p.  69), 

(2)  Il  porte  en  marge  cette  adresse  :  A  Mesùeurt  de  V Académie  royàlô  de  eki 
rurgie, 

(3)  Dangers,  oe  23  juillet  1749.  Meatieun^  «U  y  avottlong  temps  que  j'avoîs 
»  perdu  de  veUe  le  mémoire  oy  inelus  et  mon  intention  avait  été  de  le  rendre  publie 
»  par  la  voye  des  journaux  depuis  mon  retour  des  Indes,  mais  nombre  d'aCTaires  s'é 
n  tant  euceédéet  les  unes  aux  autres  m'en  avaient  enlevé  l'idée,  ete.  a 


DE  PONDIOHÉRT.  299 

La  statuette,  au  contraire,  envoyée  directement  de  l'Inde  par 
l'intermédiaire  de  c  M.  de  Beaulieu,  lieutenant  des  vaisseaux  de 
>  la  Compagnie  des  Indes,  honrime  fort  curieux  et  très*porté  à  la 
I  découverte  des  secrets  de  la  nature  >,  avait  été  remise  à 
c  H.  Petit,  célèbre  chirurgien  de  Paris  >,  de  la  part  de  son  au- 
teur, le  frère  Loupias*  de  la  Société  de  Jésus. 

Ce  dernier,  dont  Mopillier  nous  conte  en  quelques  mots  This* 
ioire,  était,  au  moment  de  la  naissance  du  monstre,  apothicaire, 
chirurgien  même  de  l'Ordre  à  Pondichéry»  c  Passé  à  Siam,  il  y  a 
»  environ  quarante  ans  avec  Tambassadeur  de  cet  empire  en 
I  qualité  de  fondeur  de  cloches,  et  s^étant  sauvé  du  massacre  qui 
1  se  fit  des  Français  dans  ces  Etats  >,  il  avait  exercé  quelque 
temps  sa  profession  dans  les  Indes  et  l'avait  quittée  pour  embrasser 
rétat  monastique  c  dans  lequel  il  vit  aujourd'hui  chargé  de  gloire 
et  d'années  >  I 

La  Société,  toujours  habile  à  tirer  parti,  dans  l'intérêt  de  ses 
œuvres,  des  talents  et  des  aptitudes  de  ses  membres,  plaça  Tan- 
eien  fondeur  sous  la  conduite  d'un  frère  de  l'ordre  €  habile  chi- 
miste et  pharmacien  » .  Doué  d'un  esprit  pénétrant  et  ingénieux, 
Loupias  suivit  avec  fruit  lés  leçons  de  ce  nouveau  maître  pendant 
plusieurs  années,  et  le  frère  étant  venu  à  mourir,  il  lui  succéda 
dans  les  honorables  fonctions  qu'il  remplissait  dans  la  commu- 
nauté. Mopillier  le  trouva  à  Pondichéry,  pratiquant  en  outre  une 
sorte  de  chirurgie,  traitant  les  p1aie«,  amputant  même  c  non  de 
la  manière  que  nous  pratiquons  eh  France,  ni  avec  les  mêmes 
instruments,  mais  tout  différemment  ». 

c  Ayant  quelquefois  conversé  avec  des  chirurgiens  »,  continue 
Mopillier,  <  il  a  cru  être  en  état  d'exposer  un  mémoire  (mais  trop 
i  peu  circonstancié)  du  petit  monstre  dont  il  est  question, 
»  croyant  en  cela  obliger  infiniment  la  chirurgie.  Je  lui  ai  repré- 
i  sente  plusieurs  fois  avant  qu'il  eût  commencé  à  faire  ce  petit 
»  monstre  de  bois,  que  la  chirurgie  luy  seroit  bien  plus  redevable 
I  s'il  envoioit  l'original  que  non  pas  la  copie,  qui  est  assez  polie,  il 
>  est  vray,  mais  qui  n'est  pas  naturelle,  et  qui  ne  nous  fait  rien 
I  voir  du  dérangement  intérieur  des  viscères  de  ce  fœtus.  Gomme  je 
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»  Tay  remarqué  plusieurs  fois  en  le  voyant  et  examinant,  je  me 
»  crois  obligé  pour  Tutilité  de  la  chirurgie  d^en  donner  une  des- 
»  criplion  plus  juste  et  plus  conforme  à  l'anatomie.  > 

Mopillier  aborde  alors  l'histoire  du  monstre,  en  commençant 
par  des  consîdéralions  générales,  dont  quelques-'Unes  au  moins 
sont  fort  remarquables  pour  l'époquB  à  laquelle  elles  ont  été 
écrites. 

Les  influences  de  milieux  dominent  presque  toute  la  science  de 
ce  temps  :  cédant  aux  exagérations  de  la  nouvelle  école  bip- 
pocratique,  notre  tératologisle  croit  devoir  tenter  d'abord  de 
subordonner  indirectement  le  fait  monstrueux  qu'il  observe  aux 
conditions  extérieures  dans  lesquelles  il  a  pris  naissance.  11  étudie 
ensuite  avec  attention  l'état  pathologique  de  la  mère,  et  les  cir- 
constances qui  ont  présidé  à  la  fécondation,  et,  dans  cette  seconde 
partie  de  son  introduction,  on  aperçoit  le  germe  des  idées  nou- 
velles sur  les  causes  de  la  monstruosité  que  développera  plus 
tard  avec  tant  de  supériorité  Etienne  Geoffroy  Saint-Hilaire,  à  la 
fin  du  second  volume  de  sa  Philosophie  anatonùque  (1). 

<  Cette  partie  de  l'Inde  où  est  née  la  mère  du  monstre  susdit 
»  est  dans  un  climat  fort  chaud,  où  on  ne  connaît  quasi  pour 
»  toute  saison  que  l'été,  il  y  pleut  très-rarement*  c'est  ce  qui 
»  cause  une  grande  aridité  de  la  terre  qui  ne  produit  ses  fruits 

>  qu'avec  beaucoup  de  peine,  et  qui  sont  sans  beaucoup  de  sub- 

>  stance  ;  aussi  la  nourriture  que  les  pauvres  Indiens  en  retirent 
»  sert-elle  plutôt  à  les  faire  languir  qu'à  les  faire  vivre.  Ils  sont 

>  presque  tous  faibles  et  efféminés,  leur  nourriture  ne  leur  four- 
Ji  nissant  que  très-peu  de  suc  nourricier  et  d'esprits  animaux,  ce 
»  qui  les  rend  sujets  à  quantité  de  f&cheuses  maladies,  telles  sont 
Ji  le  rachitis,  la  phthisie,  le  marasme,  l'épilepsie,  la  catalepsie,  la 
ji  paralysie. 

>  La  mère  du  fœtus  susdit  est  une  femme  veuve,  âgée  d'environ 
%  trente  ans,  attaquée  depuis  longtemps  d'une  épilepsie  pério- 
h  dique,  qui  la  met  dans  la  dure  nécessité  de  mendier  sa  vie; 

(1)  Et  Geoffroy  Saint-Hilaire,  Philotophie  analomique.  Des  monsirwakés  hmm- 
fiM,  p.  500  et  siiIy.  Paris,  1828,  in-S. 
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>  étaol  venue  pour  ce  sujet  à  Pondichéry,  colonie  établie  par  la 
I  Compagnie  des  Indes,  et  une  des  plus  grandes  villes  du  royaume 
I  de  Visapour,  elle  fut  attaquée  d'épilepsie  avec  des  convulsions 
I  violentes  qui  durèrent  dix  jours.  Ayant  eu  dans  cet  espace  de 
I  temps  quelque  relâche,  elle  s'est  souvenue  qu'un  homme  entra 
I  dans  sa  case  ou  maison  et  en  abusa  dans  le  paroxysme  de  son 
I  mal;  elle  eut  tous  les  signes  de  grossesse.  Pendant  les  six  pre* 
I  miers  mois  elle  ressentit  des  douleurs  extraordinaires  dans  la 
»  région  hypogastrique  qui  la  mirent  dans  un  très-triste  état  et  la 
I  plongèrent  dans  une  mélancolie  fort  grande.  Enfin  elle  porta  ce 

>  fruit  si  onéreux  jusqu'à  huit  mois  et  demy,  auquel  temps  elle 
I  accoucha  d'une  fille  morte  ayant  plus  de  rapport  à  un  monstre 
I  hideux  qu'a  une  créature  humaine.  Il  ne  suivit  après  la  sortie 
I  de  Tenfanl  aucune  apparence  d'arrière-faix.  Selon  le  rapport 
»  de  la  mère,  l'accouchement  fut  fort  difficile  et  laborieux,  avec 
)  déchirement  de  l'orifice  intérieur  de  la  matrice  qui  y  occa- 
)  sioDoa  un  ulcère  qui  fournit  environ  un  mois  et  demy  un  pus 
1  blaochâtre  presque  semblable  a  un  écoulement  de  fleurs  blan* 

>  cheSy  que  la  nature  guérit  sans  le  secours  de  l'art.  Cette 
»  femme  s'est  rétablie  depuis  ce  temps  et  se  porte  présentement 

>  bien,  n 

Nous  aurons  à  commenter  tout  a  Theure  cette  absence  appa- 
rente de  placenta,  au  sujet  de  laquelle  notre  auteur  tente  plus 
■oin  une  explication  remarquable  pour  l'époque  où  elle  a  été 
émise.  Voyons  d'abord  la  description  du  monstre,  telle  que 
Mopillier  la  donne,  et  contrôlons  cette  description  à  l'aide  de  la 
&laluettedu  frère  Loupias,  qui  en  reproduit  fidèlement  les  détails 
et  que  l'on  a  dessinée  aux  2/3  de  la  granduur  naturelle  sur  la 
planche  qui  accompagne  ce  mémoire. 

III 

Les  phénomènes  monstrueux  se  concentrent  presque  tous  chez 
le  monstre  de  Pondichéry  a  la  tète  et  à  la  poitrine.  L'une  pré- 
sente les  caractères  assignés  à  Textrémilé  céphalique  des  pseu- 
dencéphaliens  nosencéphales,  avec  des   complications  particu- 
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lièrement  difflciles  à  reconnaître  et  à  apprécier;  Tautre  est 
atteinte  de  pleurosomie  très^netlement  accusée.  L*éventratiûn 
sus-ombilicale  et  ascendante  qui  caractérise  les  monstres  pleuro» 
somes  a  permis  à  une  grande  partie  des  organes  contenus  dans 
les  cavités  splanchniques  de  s'épanouir  au  dehors.  Hais,  contrai^ 
rement  à  ce  qui  est  arrivé  chez  la  plupart  des  monstres  pleuro- 
somes  observés  jusqu^ici  (1)|  la  lésion  occupe  le  côté  droit  de 
notre  jeune  sujetf  et  l'atrophie  qui  en  résulte  frappe  le  membre 
supérieur  correspondant,  comme  on  le  voit  dans  la  planche  jointe 
à  notre  description. 

Voici  comment  Mopillier  décrit  la  poitrine  du  monstre  du  frère 
Loupias.  «  A  la  partie  postérieure  et  supérieure  de  la  clavicule 
»  droite  se  trouve  une  glande  considérable  (planche  Vl,  lettre  g) 
»  qui  lient  pour  ainsi  dire  lieu  de  la  parotide  (?)  de  ce  costé; 
»  immédiatement  &  son  costé  postérieur  et  supérieur  se  trouve 
%  une  rupture  ou  déchirement  qui  se  porte  obliquement  de  dei^ 

>  rière  en  devant  jusque  vers  la  cinquième  des  vrayes  costes, 
»  qui  a  permis  la  sortie  du  poumon  du  costé  droit  (p)  du  foye 

>  (/)  du  ventricule  (v)  de  la  ratte  (r)  du  méxentère  et  de  la  plus 
ji  grande  partie  des  intestins  (t)«  Ce  qu'il  y  a  de  fort  remarquable, 
»  c'est  que  cette  sortie  répond  immédiatement  dans  la  capacité 
»  de  la  poitrine,  c'est  ce  qui  ne  s'est  pu  faire,  sans  que  le  dia- 
»  phragme  n  ait  souffert  le  premier  déchirement  pour  donner 
D  passage  des  viscères  de  Tabdomen  dans  la  capacité  de  la  poi* 
»  trine.  i  La  perforation  diaphragmatique  et  caractéristique  de  la 
pleurosomie  n'entraîne  pas  dans  ce  genre  tératologique  le  dépla* 
cément  du  cœur  dont  Mopillier  ne  parle  points  et  que  Loupias 
n'a  point  représenté. 

>  Toutes  ces  particularités^  qui  auroient  demandé  un  examen 
»  exact,  pour  voir  le  dérangement  que  la  nature  a  causé  dans  ce 

>  fœtus  par  sa  variation,  tant  à  Tégard  des  vaisseaux  ombilicaux 

(1)  Is.  Geoffroy  Saint-Hilaire,  op.  cit.,  t.  Ui  p^  2S0-282.  --«  Les  oinq  pleurosomet 
humains  dont  Is.  Geoffroy  mentionne  l'existence  présentaient  la  fissure  à  {fauche^  et 
faisaient  exception  dans  la  série  des  monstruosités  célosomiennes  dont  ieséventratioas 
sont  presque  toujours  à  droite.  (i6jd.^  p.  288;) 
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»  que  de  plusieurs  autres  partiesi  n'ont  pu  porter  le  frère  Loupias 
»  à  permettre  que  son  cher  monstre  fût  ainsi  disséqué  cruelle» 
»  ment,  comme  je  m'y  suis  oflTert  plusieurs  fois,  afin  de  découvrir 
»  les  ressorts  dont  la  nature  s'est  servie  pour  faire  jouer  cette 
I  machine  humaine.  Ce  n'est  point  un  esprit  de  critique  qui  me 

>  fait  parier  ainsi,  ajoute  Mopillier,  mais  une  pure  envie  de  dé« 

>  couvrir  ce  phénomène.  Dans  le  déchirement  cy-dessus  cité,  il 
»  s'y  trouve  plusieurs  petits  replis  de  la  peau  qui  semblent  être 
I  faits  par  une  cicatrice  formée  dans  le  sein  de  la  mère.  » 
Notre  auteur  a  déjà  remarqué  que  suivant  le  témoignage  de  la 
mère  il  ne  suivit  après  la  délivrance  c  aucune  apparence  d'ar-> 
rière-faix  ».  Il  ajoute  plus  loin  dans  une  note  c  qu'il  n'y  a  jamais 
eu  de  cordon  ombilical,  »  que  ses  yeux  ne  l'ont  point  trompé 
sur  ce  point,  et  qu'un  examen  attentif  ne  lui  a  point  laissé  de 
doute. 

llopillier  ignorait  qu'en  pareil  cas  la  poche  qui  loge  les  organes 
hernies  est  constituée  par  la  gaine  du  cordon  ombilical,  que 
quelque  rupture  avait  probablement  fait  disparaître. 

Les  replis  dont  il  parle  correspondent  vraisemblablement  aux 
débris  de  cette  gatne  détruite  dans  l'accouchement,  et  dont  la 
description  de  la  monstruosité  céphalique  nous  permettra  tout  i 
f heure  de  retrouver  l'extrémité  modiBée. 

(  A  l'endroit  de  l'aisselle  se  trouve,  comme  un  petit  parenchime 
9  qui  semble  être  une  portion  de  la  fagoûe  (1)  un  peu  au-dessous 
I  et  en  arrière  se  trouve  un  des  lobes  du  poumon  qui  m'a  semblé 
I  assez  proportionné  au  sujet. 

>  Entre  l'humérus  du  bras  droit  et  un  des  lobes  du  poumon, 
i  du  même  costé  se  trouve  le  parenchime  du  foye  qui  est  en* 
I  viron  trois  fois  plus  gros  qu'il  ne  doit  être,  il  n'est  soutenu 
i  que  par  son  ligament  coronaire,  sa  couleur  est  d'un  brun  clair, 
9  ses  deux  lobes  sont  fort  apparents  et  même  la  scissure  ;  la  vé- 
>  sicule  du  fiel  est  cachée  par  le  ventricule,  l'enveloppe  que  le 

(i)  On  prend  généralement  dans  Tancienne  anatotnie  descriptive  le  mot  de  fagoué 
àam  le  sens  de  pancréas.  MopiUier  énumère  plus  loin  cet  organe  parmi  ceux  qu'il 
mAi  encore  renfermés  dans  l'a^iomcn.  Vu'HniSU  Ici  parier  du  thyinutff  (Ftg.  VI.) 
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»  foye  reçoit  da  péritoine  est  fort  affaissée  et  laisse  voir  plusieurs 
»  petites  éminences  et  cavilés  à  sa  surface. 

»  La  ventricule  (estomac)  se  trouve  immédiatement  au-dessous 
»  du  foye,  son  grand  cul-de-sac  se  porte  à  gauche,  son  volume 
»  est  fort  proportionné,  sa  couleur  est  d*un  blanc  sale  et  il  n'a 
ji  rien  de  particulier. 

»  Au  côté  droit  du  ventricule  se  voit  une  partie  du  duodénum, 
ji  le  jéjunum,  i'iléum  et  une  partie  du  côlon  avec  une  portion  du 
Ji  mézentère. 

»  Au-dessous  des  intestins  se  voit,  sur  ce  que  j*en  ay  pu  juger, 
»  la  ratte  qui  parolt  arrondie,  convexe  dans  la  partie  supé- 
ji  rieure  et  concave  dans  Tinférieure. 

»  On  peut  présumer  par  ce  tableau  qu'il  ne  se  peut  trouver  de 
»  viscères  dans  la  capacité  de  Tabdomen  que  les  reins,  la  vessie, 

>  la  matrice  et  le  pancréas  qui  ne  parolt  point  au  dehors  (1)  non 
»  plus  que  répiploon. 

»  Les  parties  extérieures  de  la  génération  a  ont  rien  de  singu- 

>  lier,  sinon  que  les  grandes  lèvres  se  trouvent  fort  débordées  et 

>  arrondies  ;  les  nymphes  sont  fort  grosses  et  comme  tuméfiées, 
ji  on  y  remarque  le  prépuce  du  clitoris,  on  n'y  voit  point  de  pé- 
n  rinée.  > 

Ce  dernier  caractère  est  en  rapport  avec  la  disposition  des 
fesses,  c  L'épine  se  jette  considérablement  du  costé  droit  >,  dit 
ailleurs  le  narrateur,  «  c'est  ce  qui  fait  paroitre  le  fœtus  tout  de 

>  travers,  il  ne  parolt  régner  aucune  dépression  de  I* épine  et  les 

>  fesses  se  trouvent  jointes  sans  qu'on  y  remarque  cette  ligne  qui 

>  les  sépare  ordinairement  dans  tous  les  sujets.  » 

L'atrophie  du  membre  tboracique  du  côté  qui  correspond  à  la 
fissure  est  générale,  chez  les  pleurosomes,  et  Mopillier  en  donne 
une  explication  qui,  pour  être  trop  exclusivement  mécanique, 
sous  l'influence  des  idées  du  temps,  n'en  est  pas  moins  relative- 
ment satisfaisante,  et  qu'accepteraient  peut-être,  en  la  modifiant, 
bien  des  tératologistes  de  nos  jours,  c  Pour  finir,  je  diray  que  k 
)  bras  droit  semble  être  détaché  de  l'omoplate,  ou  les  ligaments 

(1)  Voyes  la  not«  4«  la  psgQ  préeédeate. 
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lellement  relâchés  qu'ils  ont  permis  à  la  léte  de  l'humérus  de 
se  porter  à  la  partie  antérieure  de  ia  clavicule  du  même  costé, 
tout  le  bras  et  Tavant-bras  sont  atrophiés»  ce  qui  peut  avoir  été 
causé  lorsque  les  viscères  avant  de  sortir  de  la  poitrine  auront 
fait  tumeur,  c^i  aura  pressé  les  vaisseaux  axillaires  et  aura  par 
ce  moyen  empescbé  une  libre  circulation  et  causé  Pamaigri»- 
semeul  du  bras,  les  sucs  nourriciers  ne  pouvant  y  être  portés 
en  assez  grande  abondance. 

»  Le  cubitus  et  le  radius  sont  convexes  en  dehors  et  concaves 
en  dedans;  le  cubitus  forme  une  apophyse  d'environ  cinq  à  six 
lignes  qui  excède  Thumérus.  La  main  ne  se  trouve  composée 
que  de  quatre  doigts  fort  bien  formés. 
)  Le  bras  gauche  est  fort  bien  nourri  et  proportionné  dans 
toutes  ses  parties  ;  ia  jambe  droite  se  trouve  aussi  fort  bien 
proportionnée.  La  jambe  gauche  est  convexe  par  la  partie  laté- 
rale externe  et  concave  par  sa  partie  opposée.  Le  pied  se  trouve 
tourné  en  dedans  comme  luxé,  »  jcela  vient  en  partie»  toujours 
Qivant  Mopillier,  «  de  ce  qu*au  commencement  on  avait  mis  le 
fœtus  dans  un  vaze  trop  court  et  que  les  jambes  y  étaient  pliées 
et  trop  pressées  ».  Cette  interprétation  n'est  pas  a  Tabri  de 
loote  critique.  Il  me  parait,  en  efTet,  que  le  membre  inférieur 
gauche  de  la  statuette,  tordu  et  difforme»  se  termine  par  un  véri- 
lible  pied-bot  varus,  tout  a  fait  comparable  à  ceux  que  l'on 
observe  si  fréquemment  chez  les  monstres  célosomiens. 

IV 

La  nosencépbalie  qu'il  me  reste  à  faire  connaître  est  intime- 
ment liée  à  la  pleurosomie  dont  on  vient  de  lire  la  description  par 
^  mécanisme  tératogénique»  qui  subordonne  la  monstruosité  cé- 
pbalique  a  celle  des  organes  thoraciques  et  abdominaux  chez  un 
<^rtaic  nombre  de  célosomiens. 

Oq  sait  que,  sur  les  monstres  de  cette  grande  famille,  en 
i^^me  temps  que  la  gaine  du  cordon  est  dilatée  pour  former  le 
^€  viscéral,  le  cordon  présente  une  brièveté  quelquefois  poussée 

mu.  DE  t'AllAT.  Vt  DE  LA  PHT8I0L>  —  T.  X  (187 A).  20 


S06      E.-T.  UAMT.  —  LE  NOSENGÉPHALE  PLEUROSOME 

à  Textrème.  Le  placenta  se  trouve  ainsi  très-rapproché,  et  peut 
très-racilement  contracter  avec  le  fœtus,  sous  diverses  influences 
qu'il  est  inutile  de  rappeler  ici,  des  adhérences  pathologiques. 

Il  existe  dans  la  science  un  certain  nombre  d'exemples  de 
monstruosités  céphaliques  ainsi  produites  :  le  plus  remarquable 
peut-être,  à  coup  sûr  le  plus  judicieusement  observé  et  le  plus 
complètement  décrit,  est  celui  qui  a  fourni  à  Etienne  Geoffroy 
Saint-flilaire,  l'occasion  de  son  grand  mémoire  sur  Yhypererh 
eéptudie{\). 

L'hyperencéphale  césolome,  étudié  par  l'illustre  fondateur  de 
la  tératologie,  présentait  des  brides  en  grand  nombre  répandues 
du  placenta  à  la  tête  et  au  thorax,  et  6eo£Froy  Saint-Hilaire,  en 
étudiant  de  près  ces  lames  fibreuses  ou  leurs  vestiges,  établis- 
sait que  c'est  à  l'existence  de  ces  attaches  anormales  qu'est  d& 
le  déplacement  des  organes  et  qu'il  faut  attribuer  la  cause  pre- 
mière des  malformations  qui  en  sont  la  suite. 

Mopillier  n'avait  pas  vu  tout  cela,  il  n'a  rien  compris  aux  ves- 
tiges de  brides  parfaitement  visibles,  quelque  mal  rendus  qu'ils 
soient,  sur  la  sculpture  du  frère  Loupias,  mais  il  a  le  premier 
reconnu  un  placenta  dans  la  tumeur  sus-crinienne  qu'il  décrit 
de  la  manière  suivante  : 

«  Les  deux  espèces  de  corps  pyramidaux  ou  pampinifonnes  (e^), 

>  qui  régnent  depuis  environ  la  partie  supérieure  et  antérieure 
»  du  pariétal  gauche  jusqu'i  la  partie  supérieure  de  l'occûpital, 

>  du  môme  costé,  en  recouvrant  tout  le  pariétal,  et  s'avançant 
D  même  jusqu'au  temporal  du  même  costé,  qui  ont  de  longueur 

>  environ  deux  pouces  et  quelques  lignes,  ne  paroit  être  autre 
»  chose  qu'un  prolongement  du  cuir  chevelu  dont  les  vaisseaux 

•  se  sont  abouchés  avec  ceux  du  fond  de  l'utérus  et  qui  ont  tenu 

•  lieu  de  placenta  et  de  cordon  ombilical  pour  la  communication 
1  du  sang  de  la  mère  au  fœtus,  et  pour  le  retour  réciproque 

>  du  sang  du  fœtus  à  la  mère.  Je  ne  vois  point  d'autre  endroit 

(1)  £t.  Geoffroy  Saint- Hilaire^  IHsohplion  d'fi«  wwUrt  hmMxn  né  e»  octobre 
1820,  el  étabUssement  à  son  sujet  d'un  nouveau  genre  sous  le  nom  d'byperencé 
phale.  (Pkitosophie  anatomiiiuet  t.  It,  p.  156  à' 221.) 
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I  par  lequel  la  circulation  ait  peu  être  entretenue  que  par  ce 
I  seuil  veû  qu'il  n'a  paru  aucun  vestige  d'ombilic.  »  Et  ailleurs, 
les  corps  pampiniforroes  a  sont  les  organes  qui  ont  servi  de  pla- 
ceota».  Adroite  et  plus  en  arrière  se  montre  une  autre  tumeur 
qui  parait  pouvoir  être  considérée  comme  de  nature  pseuden- 
cépbalienne,  et  dont  l'existence^  combinée  avec  l'intégrité  presque 
complète  de  l'occipital,  formant  un  plan  vertical  qbi  circonscrit 
très-nettement  en  arrière  sur  la  statuette  les  lésions  de  la  boite 
crânienne,  détermine  le  genre  nosencéphale  de  la  famille  des  p$ei^ 
dencéphaliensj  auquel  nous  la  rapportons. 

«  Du  oosté  droit)  écrit  Mopillier,  se  trouve  un  autre  corps  {e)f 
}  pyramidal  (ou  pampiniforme)  qui  est  bien  moins  considérable 
»  que  le  gauche,  et  qui  est  i  peu  près  situé  de  même,  mais  qui  est 

>  moins  étendu,  et  qui  a  à  peu  près  la  même  longueur.  Ha  n'é- 

>  toient  point  réunis  dans  leur  partie  supérieure  lors  de  leur  pre- 

>  mière  conformation,  nrais  on  les  a  liés  ensemble  par  leur  partie 
)  supérieure  pour  suspendre  le  fœtus  dans  le  vase  dans  lequel  on 
»  le  conserve  aujourd'buy  dans  l'esprit  de  vin.  Lors  de  la  naissance 
)  ces  corps  pampiniforme»  étoient  évasés  et  affaissés,  horizontalle* 
)  ment  sur  la  surfaee  externe  de  la  tête,  ces  membranes  étaient 
'  plus  molles  et  plus  laxes  que  n'est  ordinairement  le  cuir  cfae* 

>  velu  dans  un  fœtus,  mais  l'esprit  de  vin  les  a  rendues  assez 
»  fermes,  t» 

Sous  l'influence  des  tractions  exercées  sur  la  tête  par  les 
adhérences  placentaires,  ce  que  l'on  peut  voir  de  crâne  est  devenu 
asymétrique,  comme  dans  l'hyperencépbale  de  Geoffroy  et  dans 
un  grand  nombre  de  monstres  semblables.  Aussi  Mopillier  ob« 
9enre-t*il  que  c  à  la  partie  inférieure  du  corps  pampiniforme 
)  droit  se  trouve  une  émioenee  arrondie  (b)  de  la  grosseur  d'une 

>  petite  noix  »  qui  lui  semble  «  être  formée  du  temporal  i*  On 
K  voit  rien  de  semblable  à  gauche.  «  Il  n'y  a  nulle  apparence 
»  de  coronal,  ny  des  pariétaux  » ,  le  crâne  étant  <  comme  une  le  te 

>  sciée  dont  on  veut  démontrer  le  cerveau  et  même  du  costé  de  la 

>  [acf>,  il  se  trouve  beaucoup  plus  aplati^  puis  qu'il  se  trouve  hoH 
^  rizontal  de  la  partie  supérieure  de  la  lèvre  supérieure  à  la  partie 
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j»  supérieure  de  Toccipital  >.  Ce  dernier  c  esl  fort  élargi  et  forme 
n  intérieurement  ses  cavités  plus  grandes  qu'elles  ne  doivent  être 
»  dans  un  fœtus  de  son  volume,  c'est  ce  qui  fait  que  le  cer- 

>  velet  n'aurait  pas  été  gêné  dans  ses  fonctions  pour  dédommager 
»  du  défaut  du  cerveau  qui  y  manque  entièrement  >.  Mopillier 
ouvre  ici  une  parenthèse,  pour  expliquer  certains  détails  de  la 
sculpture  étrangers  à  la  monstruosité,  et  qui  montrent  avec 
quelle  fidélité  Loupias  copiait  son  modèle,  a  Vers  l'endroit,  du 

>  vertex  à  droite  se  remarquent  trois  petits  cordons  dont  le 

>  supérieur  et  le  plus  long  se  porte  vers  l'occipital  à  gauche, 

>  les  deux  autres  se  portent  à  gauche;  à  Tunion  de  ces  trois  cor- 
»  dons  se  trouve  une  espèce  de  suture  qui  règne  depuis  la  partie 

>  inférieure  et  antérieure  de  l'éminence  arrondie  du  temporal  droit 
»  jusqu'à  la  commissure  gauche  de  la  bouche.  »  Cette  suture,  dont 
on  suit  fort  bien  tous  les  détails  sur  la  statuette  du  musée  Dupuy- 
tren,  <  a  été  faite  depuis  l'accouchement  par  le  frère  Loupias  et 
»  les  cordons  susdits  qui  se  trouvent  joints  sont  formés  par  les 
»  replis  de  la  peau,  que  la  suture  a  occasionnés  en  la  rapprochant; 

>  cela  fait  voir  que  les  cordons  et  la  suture  ne  sont  qu'acciden* 
»  tels».  Pourquoi  Loupias  avait-il  ainsi  raccommodé  le  précieux 
fœtusf  Je  ne  puis  m'expliquer  cette  suture  qu'en  lui  attribuant 
l'intention  de  réparer  des  désordres  occasionnés  au  moment  delà 
naissance  par  la  rupture  de  brides  pathologiques,  dont  je  retrouve 
les  débris  â  la  commissure  droite.  Ces  débris  figurés  en  c  sur  la 
planche  qui  accompagne  ce  mémoire,  sont  donnés  pur  Mopillier 
comme  des  «  caroncules  charnues  qui  du  costé  droit  représentent 
»  comme  une  flamme  qui  sortiroit  de  la  bouche  ».  Il  ajoute  que 
c  le  palais  se  trouve  garny  de  plusieurs  éminences  charnues,  on 
»  trouve  aussi  la  même  chose  dans  les  parties  latérales  de  la 

>  bouche  ».  La  moitié  externe  de  la  lèvre  inférieure  du  côté  droit 
montre  en  effet  au-dessous  des  lambeaux  en  forme  de  flamme  de 
la  description  de  Mopillier,  quelques  déchiquetures  irrégulières 
auxquelles  il  y  a  tout  lieu  d'attribuer,  comme  Geoffroy  Saint-Hi- 
laire,  c  le  caractère  de  déchirures  opérées  violemment  ». 

La  fente  palatine  {d)t  limitée  à  droite  par  le  pédicule  hypertro- 
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phié  et  t(Mrdu  en  avant  et  en  dedans  qui  porte  les  os  incisirs  placés 
Fun  devant  l'autre  (a) y  correspond  à  Tune  des  formes  les  moins 
rares  de  la  monstruosité  dite  en  gueule  de  loup.  Beaucoup  de 
tératologisles  et  de  chirurgiens  en  ont  figuré  de  semblables  et 
j'eo  ai  moi-roéaie  fait  connaître  en  1868  (1)  un  exemple  corn* 
parable  à  celui  du  monstre  Indien  que  je  publie  aujourd'hui. 
Mais  bien  peu  ont  été  assez  heureux  pour  constater,  à  côté  de  lé- 
sions de  cet  ordre,  les  preuves  de  l'action  mécanique  à  laquelle 
on  doit  si  souvent  les  attribuer.  L'observation  de  Nicati«  pour  n'en 
mentionner  qu'une  seule,  a  fait  un  certain  bruit  en  1822  (2),  et 
Ëiienne  Geoffroy  Saint-Hilaire  a  publié  un  intéressant  commen- 
taire (3)  sur  la  bride  fibreuse  étendue  des  intermaxillaires  au  pla- 
centa de  ce  monstre.  Le  sujet  de  Pondichéry  avait  présenté  cer- 
tainement une  disposition  à  peu  près  semblable,  dont  les  traces 
bien  manifestes  auraient  fourni  à  Geoffroy  un  précieux  argument 
en  faveur  de  la  doctrine  tératogéniquedont  il  a  doté  la  science.  Il 
ne  reste  plus,  pour  avoir  terminé  la  description  du  nosencéphale 
pleurosome  de  Mopillier,  qu'à  faire  remarquer  avec  notre  auteur 
la  déformation  d'un  nez  sans  narines  extérieures,  l'exiguïté  de 
l'œil  rudimentaire  du  côté  droit  (o)  et  le  développement  encore 
fort  incomplet  de  l'œil  gauche  {o').  ^  Les  oreilles  sont  assez  bien 
)  formées,  sinon  que  la  droite  est  plus  épaisse  que  la  gauche,  qui 
t  est  plus  allongée  en  partie  par  son  conduit,  et  par  Thelix  et 

>  l'anthelix.  La  bouche  est  fort  ouverte,  grande  et  Irès-défigurée  » , 
ainsi  que  Ton  vient  de  le  voir,  la  langue  est  normale,  c  la  lèvre 
I  inférieure  est  un  peu  renversée,  mais  sans  déformité,  la  joue 

>  gauche  se  trouve  plus  grosse  que  la  droite,  le  menton  est  bien 

>  formé.  » 

Hopillier  termine  le  projet  de  mémoire  auquel  nous  avons 
fait  tous  ces  emprunts,  en  s^élevnnt  avec  force  contre  un  préjugé 
populaire,  au  dessus  duquel  l'intelligence  de  Loupias  n'avait  pas 

(1)  E.-T.  Hamy^  Vos  inUrmaxHlaire  de  Vlumme  à  VéUU  normal  et  pathologiqfie, 
Piris,  1868,  in-8,  pi.  II,  ùf.  8. 

(2)  Nicati,  De  labii  lepormi  congeniti  nalura  et  origine.  Utrecht,  1822,  m-8. 

(3)  £t.  GeofTroy  Saint-Hilaire,  Op.  cU.,  t.  II,  p.  il87-A89. 
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SU  rélever.  Vimaginatian  échauffée  du  frère  jésuite  (ces  mots 
sont  de  Mopillier)  représentait  volontiers  c  comme  un  tigre i^  le 
petit  monstre  qui  vient  d*è(rc  décrit.  Le  chirurgien  d'Angers, 
c  dont  l'intègre  spéculation  »  se  garde  de  semblables  erreurs,  ne 
veut  voir  qu'un  c  fœtus  informe  qui  n*est  rien  que  ce  qu'il  peut 
être  ».  La  nature,  dit-il  encore,  «  ne  change  point  Tessencedes 
estres  et  on  ne  les  voit  point  ainsi  se  confondre  les  uns  dans  les 
autres». 

Auxvin*  siècle,  les  anatomistes  avaient  renoncé  aux  théories  sin- 
gulières sur  la  genèse  des  monstres  auxquelles  le  populaire  de  nos 
jours  ne  s'est  point  encore  complètement  soustrait,  mais  ils  étaient 
loin  de  s'être  fait  des  influences  maternelles  l'idée  précise  que 
Mopillier  a  formulé  le  premier.  A  ce  titre  comme  au  point  de  vue 
du  rôle  encore  un  peu  vague  qu'il  attribue  au  placenta,  son  travail 
inédit  méritait  d'être  donné  au  public,  puisqu'il  ajoute  quelque 
chose  â  ce  que  nous  savons  de  l'histoire  des  doctrines  tératologi- 
ques.  On  observera,  en  outre^  que  la  coexistence  sur  un  même 
sujet  monstrueux  des  lésions  thoraciques  et  céphaliques  examinées 
ici,  n'a  pas  été  notée  jusqu'à  présent.  Le  nosencéphale  pleurosome 
de  Pondichéry  a  donc  maintenant  sa  place  marquée  dans  les  cata- 
logues spéciaux  à  côté  de  l'hyperencéphale  célosome  d'Arras  et  de 
quelques  autres  monstres  célèbres  dans  les  annales  de  la  science  (1). 

(1)  L'expUeatioo  des  lettres  de  la  planche  VI  se  trouve  dans  le  texte,  aux  ptges 
302,  307  et  309. 
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ÉTUDE  EXPÉRIMENTALB 

SUR 

L'ALCALINITÉ  DES  URINES 

ET  SUR  L'AMMONIÉMIE 

Par  MM.  ▼.  FKLTE  et  E.  MTTTBB 

ProftwQiirt  à  la  Faenllé  de  aAlflciAe  àê  Nancy. 

Lue  à  ricadéinie  dei  sdenott  danf  u  léano»  du  83  min  1873. 


Convaincus  par  des  observations  cliniques  nombreuses  et  des 
expériences  chimiques  multipliées  que  les  causes  de  l'alcalinité 
des  urines,  en  dehors  des  afTeclions  de  Tappareil  genito-urinaire, 
étaient  très-difficiles  à  établir,  nous  avons  voulu,  M.  Ritter  et  moi, 
étudier  d'une  manière  toute  spéciale  les  modifications  que  le 
liquide  urinaire  subit  dans  Torganisme  sain  : 

D'abord,  lorsqu'on  l'empêche  mécaniquement  de  s*écouler  au 
dehors,  soit  par  ligature  directe  du  canal  de  Turèthre  avec  pro- 
duction de  plaie,  soit  par  simple  compression,  c'est-à-dire  sans 
lésions  ; 

Ensuite  lorsqu'on  le  retire  de  la  vessie  à  l'aide  de  sondes  im- 
prégnées de  ferment,  ou  qu'on  Ty  retient  plus  ou  moins  longtemps 
en  y  mélangeant  des  solutions  de  ferment  préalablement  pré- 
parées; 

Et  enfin,  lorsqu'on  introduit  dans  l'organisme,  par  la  voie  des 
yeines,  des  solutions  de  ferment  urinaire  pur,  d'urée  et  de  fer- 
ment de  différents  sels  ammoniacaux,  ou  de  l'urine  en  état  de 
fermentation  alcaline. 

Nous  avons  simultanément  noté  avec  soin  les  altérations  ana- 
tomiques,  fonctionnelles  et  chimiques,  qu'imprime  à  l'économie 
rinlroduclion  dans  le  sang  des  différentes  substances  dont  il  vient 
d'être  question,  et  montré  que  cas  mêmes  substances  jouent  un 
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rôle  capital  dans  la  production  des  accidents  jusqu'à  présent 
appelés  urémiques. 

La  plupart  des  expériences  mentionnées  dans  ce  mémoire  ont 
été  faites  au  cours  de  physiologie  pathologique  et  au  laboratoire 
de  chimie  physiologique  de  la  Faculté  de  médecine  de  Nancy. 

I.   —  DE  LÀ   FERMENTATION   AMMONIACALE  DES  URINES. 

La  première  question  qui  doit  nous  occuper  est  la  suivante  :  les 
urines  sont-elles  ammoniacales  avant  tout  cathétérisme  et  dans 
des  cas  où  Ton  ne  saurait  invoquer  Texistence  d'une  affection 
rénale  ou  vésicale?  En  faisant  cette  dernière  distinction,  nous  ne 
voulons  pas  dire  que  les  urines  soient  toujours  ammoniacales 
lorsqu'il  y  a  lésion  de  l'appareil  génito-urinaire  ;  on  trouve  au 
contraire  très-souvent  des  urines  acides,  malgré  le  sang,  l'albu- 
mine, le  pus  ou  le  mucus  qu'elles  contiennent;  nous  tenons  seu- 
lement â  éliminer  les  cas  oix  l'observation  et  Tinterprétation 
deviennent  trop  difficiles. 

Nous  avons,  pour  résoudre  cette  première  question,  devant  nos 
yeux  plus  de  cinq  cents  analyses  faites  au  laboratoire  des  clini- 
ques de  la  Faculté  de  médecine  de  Nancy,  et  comprenant  les 
affections  les  plus  diverses  :  quatre  cent  cinquante  fois  les  urines 
sont  notées  comme  acides  ;  l'acidité  exprimée  (en  acide  oxalique) 
et  déterminée  avec  une  solution  titrée  de  soude  très-étendue 
varie,  pour  la  sécrétion  des  vingt-quatre  heures,  de  3'%10  à 
0«',90. 

On  a  noté  des  urines  à  réaction  alcaline  (alcalinité  due  à  Tam- 
moniaque  ou  au  carbonate  d'ammonium)  dans  : 

52  uialytes  d'urines  de  fièvre  typhoïde. 


5 

— 

de  icarUtine. 

10 

— 

de  polyurie. 

2 

— 

de  rhumatisants. 

1 

— 

d'ictère. 

1 

— 

lettre  èoophthalmique. 

2 

— 

pneumonie. 

a 

— 

pneumophymie. 

i 

.*- 

rétrécissement  de  la  valvule  mitralé. 
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La  cause  de  celte  aicalescence  de  Turine  a  été  recherchée  avec 
soin  dans  chacun  de  ces  cas. 

Pour  vingt-deux  analyses  de  fièvre  typhoïde  faites  en  été,  on 
put  accuser  la  malpropreté  des  vases  ;  les  urines  devinrent  acides 
du  moment  où  les  vases  furent  lavés  préalablement  avec  les  pré« 
cautions  les  plus  minutieuses.  Le  même  fait  s'est  reproduit  dans 
uo  service,  il  y  a  deux  mois.  Les  mesures  de  propreté  suffirent 
pour  faire  disparaître  la  réaction  alcaline. 

Dans  les  analyses  concernant  la  polyurie,  Talcalescence  prove- 
nait du  mélange  des  urines  avec  des  produits  albuminoïdes  en 
décomposition  :  la  malade  avait  des  flueurs  blanches  aboodanles,  et 
Talcalinilé  augmentait  avec  la  hauteur  du  dépôt  muqueux  qui  se 
faisait  dans  les  vases.  L'influence  du  mélange  de  ces  composés  sur 
la  décomposition  de  l'urine  fut  rendue  évidente  par  l'observation 
suivante.  Une  malade  récemment  accouchée  dans  le  service  de 
M.  le  doyen  Stolz,  émettait  des  urines  acides  lorsqu'on  les  re« 
cueillait  par  la  sonde;  l'urine  au  contraire  était  ammoniacale 
quand  elle  était  émise  par  les  voies  naturelles. 

Cette  influence  des  matières  albuminoïdes  est  encore  bien  mise 
en  relief  par  l'observation  suivante:  une  malade  prend  journelle- 
ment a  rintérieur  0",03  de  chlorure  mercurique,  les  urines  sont 
analysées  tous  les  jours  ',  elles  sont  acides  les  huit  premiers  jours  ; 
le  neavième,  Tacidité  qui  la  veille  était  représentée  par  l'',70 
d'acide  oxalique  tombe  à  0>%82  ;  le  dixième,  l'urine  est  neutre, 
et  le  onzième,  elle  présente  une  réaction  faiblement  alcalinci 
mais  très-franche.  Ce  changement  dans  la  réaction  de  Turine 
coïncidait  avec  l'opposition  de  traces  d^albumine  dont  la  pro- 
portion cependant  ne  s'éleva  pas  à  1  gramme,  mais  qui  suffit 
pour  communiquer  a  l'urine  une  teinte  louche.  Le  douzième  jour, 
on  constata  que  l'urine  de  la  journée  seule  était  alcaline,  et  que 
celle  de  la  nuit  était  acide.  Les  urines  furent  alors  recueillies 
séparément,  et  voici  ce  que  Ton  constata  : 

UrÛM  dn  «laUn.        Urine  après  le  déjeuoer.  Urine  de  b  nvit.  Urines  rAmlet. 

Qûre  et  acide.  Louche  et  neutre.  Claire  et  acide.  Léger,  louche,  adde. 

—  Louche  et  ammoniacale.  Glaire  et  neutre.  —         neutre. 

—  Louche  et  neutre.  Glaire  et  neutre.  —         neutre. 
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L'observation  microscopique  fit  voir  que  les  liquides  louches 
contenaient  toujours  des  lambeaux  d'épithéUum  et  des  leuco- 
cytes. 

Il  ne  nous  fut  pas  possible  de  remonter  à  la  cause  de  l'alcali- 
nité des  autres  urines  ammoniacales;  mais  on  voit  que  dans  k 
moitié  des  cas  au  moins  on  a  pu  accuser  la  malpropreté  ou  le 
mélange  pendant  rémission  avec  des  matières  albuminoîdes  en 
décomposition.  Dans  la  scarlatine  et  la  variole  seules,  les  urines 
parurent  franchement  alcalines  au  moment  même  de  leur  émis- 
sion. Ces  faits  ne  doivent  pas  être  généralisés,  car  dans  d'autres 
circonstances  les  urines  étaient  franchement  acides.  Ne  sait-on 
pas  du  reste  que  très^souvent,  dans  ces  maladies»  il  y  a  desqua- 
mation épithéliale  des  voies  urioaires? 

Conclusion.  —  On  peut  conclure  de  ces  expériences  qui  sont 
assez  nombreuses,  que  les  urines  à  réaction  alcalinOt  ne  le  sont 
devenues  que  lorsqu'elles  ont  été  recueillies  avec  négligence  ou 
qu'elles  ont  été  mélangées  avec  des  produits  de  décomposition 
provenant  des  muqueuses  de  l'appareil  génito-urinaire. 

IL    DU  FERMENT   DES  URINES. 

La  fermentation  ammoniacale  de  Turine  est  due  à  un  ferment 
spécial  que  l'on  peut  isoler  facilement  par  le  filtre.  Nous  Tavons 
préparé  en  abandonnant  à  elle-même  une  urine  rendue  par  une 
personne  bien  portante  dont  Tacidité  fut  1«',75.  Ce  n'est  qu'après 
sept  jours  quec  ette  urine,  abandonnée  sur  un  fourneau,  commença 
à  devenir  ammoniacale  ;  on  la  filtra  le  dixième  jour  ;  le  papier 
imprégné  de  ferment  fut  lavé  et  desséché  sur  l'acide  sulfurique. 
Voulant  éliminer  autant  que  possible  les  principes  étrangers, 
nous  avons  cultivé  ce  ferment  dans  une  solution  d^urée  au  70V0 
additionné  de  quelques  gouttes  de  phosphate  d*ammonium  ;  le 
ferment  fut  recueilli  lorsque  le  mélange  fut  devenu  très-ammo- 
niacal. Pour  nos  essais»  on  plaça  le  papier  en  contact  avec  de 
l'eau  et  celui-ci  bien  effiloché,  on  exprima  le  tout  dans  un  nouet 
de  linge,  ce  qui  fournit  un  liquide  louche  ayant  toutes  les  qualités 


8UB   L*ALCALINITÉ  DBS   URINKS.  SI  5 

du  ferment,  ce  donl  on  s'assura  i  chaque  fols  par  une  expérience 
faite  sur  une  solution  très-étendue  d^urée. 

Ayant  à  notre  portée  un  moyen  commode  de  faire  naître  à  vo- 
loDté  la  fermentation  ammoniacale ,  nous  avons  pu  aborder  la 
question  de  savoir  si  toute  urine  mise  au  contact  du  ferment 
avait  la  propriété  de  devenir  ammoniacale. 

L'urine  normale  (surtout  quand  elle  est  débarrassée  par  la  fil- 
tration  du  mucus)  subit  la  fermentation  acide  qui  s'accompagne 
de  la  production  de  byssus  et  d^un  dépôt  d'urates  acides,  d*acide 
urique,  d'oxalate  de  calcium. 

La  fermentation  acide  peut  durer  des  mois  et  Ton  peat  obtenir 
par  la  concentration  un  sirop  visqueux  et  acide  ;  d'autres  fois, 
elle  ne  s'étoblit  que  pendant  cinq  à  six  jours,  atteint  son  maxi- 
mum vers  cette  époque,  puis  la  réaction  acide  va  en  diminuant 
el  l'urine  devient  ammoniacale  au  bout  de  dix  jours  environ. 

Dans  les  états  pathologiques,  Turine  se  comporte  au  point  de 
vue  de  la  fermentation  de  manières  bien  diverses  :  elle  peut  être 
ammoniacale  vingt-quatre  heures  après  son  émission  ;  elle  peut  au 
contraire  subir  la  fermentation  acide  pendant  des  semaines 
entières  ;  les  urines  des  rhumatismes,  des  fièvres  typhoïdes  au 
début,  etc.,  sont  dans  ce  cas.  Depuis  la  publication  de  la  note  de 
MM.  Gosselin  et  A.  Robin  (1),  on  a  tenté  les  expériences  suivantes  ; 
les  urines  analysées  au  laboratoire  des  cliniques  furent  soumises 
aux  deux  épreuves  suivantes  : 

100  centimètres  cubes  furent  abandonnés  après  avoir  été  fil- 
trés; 100  autres  furent  abandonnés  après  avoir  été  mis  au 
contact  avec  une  languette  de  papier  imprégné  de  ferment  ammo* 
niacal.  Or  voici  ce  que  Ton  observa  (nous  indiquons  le  jour  où 
Turine  devient  neutre  ou  légèrement  ammoniacale  : 

ASiMiM».  Urina  Mnatlt.       Uriat  imo  iwiMBt. 

Plèvre  tfpholàB, 

S*  Jour  de  la  maladie 23  jours.  20  jours. 

T  —  24  —  i7   — 

10*  —  12  —  lo- 
is»           —              iO  —  6   — 

(l)GMielm  et  A.  Robin»  Comptes  rendus  des  séances  de  V Académie  des  stÀenees, 
1874. 
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17*  jour  d«  la  maladie 3  jours.  6  heures. 

20*  —  2  —  6    — 

Rhumatisme 35  —  32  jours. 

— 32  —  27   — 

ÀlbumiDurie 3  —  3  heures. 

Urine  normale 15  —  2  jours. 

13  —  2    — 

10  —  2   —    1/2. 

4  —  1  heure. 

L*ana1yse  de  chacune  de  ces  urines  fut  faite  avec  le  plus  grand 
soin  :  le  poids  des  matières  organiques  et  inorganiques,  celui  de 
l'urée,  de  Tacide  urique,  de  la  créatinine,  des  chlorures»  des 
pliosphates,  des  sels  ammoniacaux  fut  déterminé  chaque  fois.  On 
chercha  même  à  obtenir  une  indication  sur  la  proportion  des  sels 
à  acides  organiques  en  titrant  l'alcalinité  du  résidu  laissé  par  la 
calcination  d'un  volume  déterminé  d'urine. 

Quoique  les  observations  ainsi  faites  soient  assez  nombreuses, 
on  ne  peut  encore  songer  à  établir  une  loi-,  la  densité  de  l'urine, 
la  forte  proportion  d'urée  et  d'urates,  l'augmentation  des  phos- 
phastes  paraissent  favoriser  la  fermentation  acide  ;  une  diminu- 
tion de  densité  favorise  la  fermentation  ammoniacale  ;  c'est  ainsi 
que  Turine  n**  1  qui  est  devenue  neutre  après  vingt-trois  jours 
rétait  déjà  le  sixième,  lorsqu'on  lui  avait  ajouté  son  volume 
d'eau. 

Les  observations  précédentes  font  voir  clairement  que  Tin- 
fluence  du  ferment  ammoniacal  exige  pour  manifester  son  action 
uthè  certaine  composition  du  liquide  urinaire  que  Ton  ne  peut 
encore  déterminer  d'une  manière  précise. 

L'acidité  du  liquide  urinaire,  que  Ton  pourrait  invoquer  comme 
enrayant  la  fermentation  ammoniacale,  n'en  est  pas  la  seule  cause, 
comme  on  va  ie  voir  :  en  agitant  de  l'urine  avec  du  carbonate  de 
calcium  précipité  par  double  décomposition  et  bien  lavé  (l'emploi 
de  la  craie  était  à  redouter  d'après  les  expériences  de  Birhaml) 
et  en  filtrant,  le  liquide  neutralisé  de  cette  manière  devint  ammo- 
niacal  au  bout  de  dix  jours  ;  l'urine  normale  le  devint  après  deux 
jours,  donr  la  différence  est  insignifiante. 

Nous  devons  encore  faire  remarquer  que  le  ferment  préparé 
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comme  nous  Favons  indiqué  est  moins  actif  que  l'urine  dont  il 
provient;  on  peut  dire  que  1  centimètre  cube  d'urine  putréfiée 
agit  aussi  rapidement  et  plus  énergiquemeni  que  le  ferment  retiré 
de  60  centimètres  cubes  d'urine  ;  nous  ne  pouvons  pas  en  ce  mo- 
ment indiquer  pourquoi  cette  différence  ;  nous  nous  contentons 
de  la  signaler.  La  rapidité  de  la  fermentation  dépend  également 
de  la  quantité  employée,  nous  avons  toujours  employé  dans  les 
expériences  précédentes  la  même  quantité  pour  avoir  des  résul- 
tats comparables. 

\a  fermentation  ammoniacale  de  l'urine,  c'est  là  notre  conclu- 
sion, ne  5  V/aÂ/i/j9a5  avec /a  même  facilité  dam  toutes  les  urines; 
il  n'est  pas  possible  de  prévoir  par  t analyse  seule  de  cette  hu^ 
meur  ce  qui  arrivera. 

Il  nous  restait  à  étudier  ces  diverses  questions  sur  l'organisme 
vivant. 

La  première  expérience  devait  avoir  pour  but  de  s^assurer  si 
l'urine,  par  la  simple  stagnation  dans  la  vessie,  pouvait  devenir 
ammoniacale,  et  cela  dans  des  cas  où  il  n*y  aurait  pas  possibilité 
d'introduction  de  ferment. 

La  deuxième  devait  décider  si  l'introduction  du  ferment,  com- 
biné avec  le  séjour  dans  lu  vessie,  déterminerait  Talcalescence  de 
l'urine. 

III.  EXPÉRIENCES    SUR    LA    RÉTENTION  MÉCANIQUE  DES   URINES. 

1"  Expérience.  —  Petit  chien  noir,  bien  portant,  ayant  une 
température  de  AO^A.  Nous  lui  lions,  avec  un  ruban,  le  canal  de 
I  urètlire  en  arrière  de  l'os  du  pénis.  Jusqu'au  troisième  jour, 
l'animal  ne  souffre  pas  trop,  il  ne  mange  pas,  ni  ne  boit;  le  soir 
du  troisième  jour,  il  est  pris  de  vomissements  qui  continuent 
jusqu'au  matin  du  quatrième.  En  mémo  temps  que  les  vomisse- 
ments, se  montre  une  diarrhée  sanguinolente.  L'haleine  n'est  pas 
ammoniacale.  A  cinq  heures  du  soir,  nous  remarquons  l'écoule- 
ment d'un  peu  d'urine  par  l'extrémité  du  méat.  Ce  liquide  est 
alcalin.  Le  chien  s'affaiblissant  de  plus  en  plus,  nous  nous  décidons 
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à  le  saigner,  dans  le  double  but  d'avoir  le  sang  tout  frais,  et  les 
urines  aussi  pures  que  possible.  L^animal  mort,  nous  trouvons  la 
vessie  énormément  distendue  par  un  liquide  rosé  à  réaction 
neutre  mélangé  de  quelques  globules  rouges  déformés,  de  bac* 
téries  et  de  bactéridies. 
L'analyse  rapportée  à  100  fournit  les  chiffres  suivants  : 

Couleur  rouge  «brune. 

.     Denrité i,012 

Résidu  solide 18,24 

Sels 5,18 

Substances  organiques 13,6 

Urée 8,36 

Aounoniaque  à  l'état  de  tels  ammoniaGaux.  •      0,20 

Le  sang  est  consacré  immédiatement  à  la  recherche  de  Tarn- 
moniaque.  On  fait  traverser  570  grammes  de  sang  à  AO®  par  un 
courant  d'hydrogène  pur;  le  gaz  passe  ensuite  par  un  tube  à  boule 
contenant  le  réactif  de  Nesler;  ce  deruier  prend  une  teinte  brune 
Irès-faible,  on  peut,  par  comparaison  avec  les  colorations 
obtenues  dans  des  liquides  contenant  une  proportion  d*ammo- 
niaque  connue,  fixer  la  proportion  à  O^'^OS  d'ammoniaque  pour 
les  570  grammes  de  sang,  ou  pour  1000,  à  0'%052.  Le  sang 
débarrassé  de  son  ammoniaque  est  traité  par  de  Talcool  bouillant; 
du  liquide  filtré,  on  isole  l'urée  par  les  procédés  connus  (1)  et 
l'on  trouva  (pour  1000)  0«%019  d'urée. 

En  résumé  :  séjour  de  l'urine  pendant  cinq  jours  dans  la  vessie; 
urine  neutre,  quoique  mélangée  de  sang,  proportion  très-faible 
de  sels  ammoniacaux,  le  sang  contient  à  peine  des  traces  d'am- 
moniaque et  environ  0,02  d'urée  pour  1000. 

2*  Expénence.  —  Nous  plaçons  à  un  chien  très-bien  portant 
un  carcan  sur  le  canal  de  Turèthre  de  façon  à  comprimer  le  canal 
au  point  d'empêcher  l'émission  des  urines  plus  ou  moins  complè- 
tement sans  produire  sur  l'animal  de  solution  de  continuité.  — 

(1)  Prédpitatian  par  Toiotate  mercnrique  ;  1«  précipité  mercdriel  I«fé  eft  décom- 
posé par  l'bydrogène  sulfuré,  et  transformé  en  aaotate  d'urée  ;  ce  dernier  id  décom- 
posé par  du  carbonate  de  baryum  fournit  de  Turée  qui  fut  redissous  dans  l'alcool  ; 
le  résidu  flit  dosé  par  rhypocUorite  et  fournit  0',01107,  ou  pour  1000,  0,019. 
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Les  urines  sont  franchement  acides  avant  Texpérience,  pas  de 
trace  de  fermentation  dand  la  vessie. 

Les  vingt-quatre  premières  heures,  le  chien  ne  perd  pas  d'u- 
rioe  ;  le  second  jour  et  après  des  efforts  considérables,  il  rend 
par  le  canal  quelcpies  gouttes  de  liquide  urinaire  qui  est  à  peu 
près  neutre,  comme  on  le  constate  avec  les  papiers  de  tournesol 
les  plus  sensibles.  Nous  serrons  le  carcan  davantage  et  vingt* 
(|uatre  nouvelles  heures  s*ccoulent  sans  émission  d'urine.  Nou- 
relie  émission  de  quelques  gouttes  de  liquide  urinaire  un  peu 
alcalin.  Le  troisième  jour,  nous  levons  le  carcan  et  nous  attendons 
(|ue  le  chien  émette  des  urines,  ce  qui  ne  tarda  pas  à  arriver.  Ce 
liquide  est  plutôt  acidulé  que  neutre. 

Les*urines  qu'on  retire  une  heure  après  avec  la  sonde  présen« 
tent  toujours  les  caractères  de  l'acidité;  il  en  est  encore  de  même 
le  lendemain  matin  et  le  lendemain  soir. 

Les  gouttes  d'urine  qui  s*écoulaient  pendant  Tapplication  du 
carcan  étaient  plus  ou  moins  alcalines,  parce  qu'elles  étaient  mê- 
lées à  du  pus  ou  à  d'autres  substances  albuminoldes  stagnant  dans 
le  canal  (le  microscope  le  démontra).  L'urine  émise  après  la  sec- 
tion du  carcan,  soit  directement,  soit  par  le  sondage,  est  plus  ou 
moins  neutre;  elle  s'élève  à  480  grammes;  sa^  densité  est  de 
l^'yOll,  elle  est  limpide  jaune  et  contient  pour  1000  : 

Urée 16,67 

Ammoniaque 0,22  à  l'état  de  leb. 

L'urine  du  premier  jour  abandonnée  à  elle-même  était  encore 
neutre  le  lendemain  ;  elle  devint  ammoniacale  après  30  minutes 

« 

ivec  une  languette  de  papier  ferment. 

Résumé.  —  Rétention  de  l'urine  pendant  deux  jours. 

Urine  neutre,  subit  facilement  la  fermentation  ammoniacale 
quand  elle  est  mise  en  contact  avec  un  ferment. 

L'urine  qui  séjourne  dans  le  canal  de  l'urèthre  devient  très* 
facilement  ammoniacale. 

Cmclmion,  —  L'urine  n'est  pas  devenue  ammoniacale  par  son 
séjour  prolongé  dans  la  vessie. 
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ment,  en  injectant  à  des  chiens  de  Tarée,  du  carbonate  d'ammo- 
niaque, de  Turée  mélangée  de  ferment,  du  ferment  pur  et  enfin 
une  urine  ammoniacale. 

1'*  Expérience.  -^  Chien  noir  et  blanc  bien  portant  et  bien 
alimenté,  du  poids  de  8  kil.  On  introduit  en  deux  fois  par 
injection  dans  la  veine  crurale  11  ce.  d^une  solution  contenant 
0*%66  d*urée.  La  température  avant  l'expérience  est  de  89(%i. 
Le  chien  détaché  de  la  planche  ne  paratt  nullement  incom- 
modé. 

Les  urines  analysées  après  l'expérience  sont  acides.  Leur  den- 
sité est  de  10«%18.  Elles  contiennent  (p.  1000)  1&*%98  d'urée  et 
0*'y27  d'ammoniaque  à  l'état  de  sels. 

Deux  jours  après,  on  injecte  de  nouveau  en  deux  fois  6 
grammes  d'urée  dissous  dans  22  ce.  d^eau.  Ni  la  température, 
ni  le  pouls  ne  se  modifient.  L'animal  ne  présente  aucun  symptdme 
nerveux. 

On  recueille  jusqu'au  lendemain  820  ce.  d'urine  acide,  claire, 
de  densité  10<',10,  qui  contient  (p.  1000)  18>%26  d'urée  et  0^,2S 
d'ammoniaque  à  l'état  de  sels. 

2'  Expérience.  —  L'expérience  précédente  n'a  été  instituée 
que  pour  servir  de  comparaison  à  celle-ci  ;  elle  démontre  l'inno- 
cuité des  injections  d'urée  et  la  non- transformation  de  ce  prin- 
cipe en  carbonate  d'ammonium.  Nous  nous  sommes  demandé 
quels  seraient  sur  Téconomie  les  effets  d^une  dose  de  carbonate 
d'ammonium  égale  à  celle  qui  serait  produite  par  la  métamorphose 
totale  de  0  grammes  d'urée. 

Avec  une  solution  de  carbonate  d'ammoniaque  neutre  conte- 
nant par  ce.  0'',19  de  sel,  il  aurait  fallu  ajouter  9«',06  de  car- 
bonate d'ammonium  ;  on  ne  put  arriver  i  cette  limite,  car  le  chien 
auquel  on  pratiqua  l'injection  présenta  des  accidents  tels,  après 
avoir  reçu  2*%85  de  carbonate  d'ammoniaque,  qu'il  fut  impos-* 
sible  d'aller  plus  loin.  Au  début  de  l'opération,  le  chien  ne  fit  que 
quelques  mouvements  de  lécher,  puis  il  eut  des  secousses  et  des 
tremblements.  Au  12*  ce,  le  pouls  tomba  brusquement  de  90  à 
60,  i  ce  même  moment  ;  le  chien  jeta  un  cri  et  les  convulsions 
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commencèrent  au  22^  ce,  rinjection  dut  donc  être  arrêtée.  La 
raideur  tétanique  du  tronc  alternait  avec  des  soubresauts  en 
masse.  La  respiration  s'arrêtait  par  moments  pour  reprendre  par 
de  prorondes  inspirations.  Lorsque  le  chien  fut  tombé  en  résolu- 
lion  et  eut  perdu  toute  sensibilité  tactile  et  réflexe,  nous  dûmes 
le  sacrifier  pour  avoir  le  sang  liquide  devant  servir  i  TanalysOf 
Absence  totale  d'urine  dans  la  vessie.  Le  sang  analysé  au  point 
de  vue  des  gaz  donne  les  résultats  suivants  : 

* 

Volume  du  gax  p.  1000  ss  d20  ce. 

Adde  earboniqne •  • .  •     252 

OzjyèDe • .    132 

Asote 36  ' 

La  proportion  d'oxygène  est  très-faible,  ce  qui  semble  tenir  a 
une  altération  du  globule,  car  le  même  sang  agité  jusqu'à  refus 
dans  une  atmosphère  d'oxygène  devient  bien  encore  rutilant, 
mais  on  n*en  retire  que  162  d'oxygène,  ce  qui  est  une  quantité 
bien  inférieure  à  celle  que  fixerait  le  sang  d'un  animal  bien  por- 
tant dans  ces  conditions. 

La  proportion  de  carbonate  d'ammoniaque  de  2'%86  dans 
22  c  c.  d'eau  étant  trop  forte,  nous  avons  répété  Texpérience 
en  nous  plaçant  dans  d'autres  conditions  pour  pouvoir  étudier  la 
composition  des  urines. 

3'  Expérience.  —  Injection  de  22  c.  c.  d'une  solution  conte- 
nant seulement  1*%70  de  carbonate  d'ammoniaque. 

L'animal  supporte  bien  l'opération,  bave  beaucoup,  présente 
quelques  tremblements,  un  abaissement  de  température  de  1  de- 
gré, mais  n'a  pas  d'autres  accidents.  Les  urines,  examinées  avec 
soin  matin  et  soir,  d'abord  légèrement  acides,  devinrent  neutres 
au  bout  de  huit  heures,  se  maintinrent  en  cet  état  vingt-quatre 
heures  environ,  puis  reprirent  leur  acidité  normale.  L'air  exhalé 
par  cet  animal  peu  de  temps  après  Tinjection  du  liquide  toxique, 
à  l'aide  du  réactif  si  sensible  de  Nessler,  ne  renfermait  que  des 
traces  impondérables  d'ammoniaque.  Le  carbonate  d'ammo- 
niaque parait  donc  être  transformé  rapidement  dans  l'économie  en 
^Mitres  sels  ammoniacaux,  qui  sont  éliminés  par  les  urines  et  par 


32/i  V.    F£L'I«   KT   K.   RITTËR.  —  ÉTUDE   EXPÉRIMENTALE 

la  bave  qui  s'écoule  en  assez  grande  quantité  de  ia  bouche  des 
chiens  peu  de  temps  après  l'opération.  Ce  fait  fut  défnontré  par 
l'analyse,  nous  pouvons  à  cet  égard  confirmer  les  données  de 
Rosenstein. 

Renseignés  sur  les  effets  produits  par  Turée  et  le  carbonate 
d'ammoniaque,  nous  avons  procédé  à  l'expérience  capitale,  con- 
sistant à  mettre  en  présence  dans  le  sang  et  Turée  et  le  fer* 
ment. 

Le  ferment  ammoniacal  dont  nous  nous  sommes  servis  a  été 
préparé  comme  nous  l'avons  indiqué  ci-dessus. 

4*  Expérience.. —  Nous  injectons  à  un  chien  mouton  6  gram- 
mes d'urée  en  solution  avec  quelques  centimètres  cubes  de  notre 
ferment  Le  mélange,  essayé  avant  son  introduction  dans  la  veine, 
est  parfaitement  neutre.  L'animal  supporte  bien  Topération  ;  ni 
le  pouls,  ni  la  température,  ni  la  respiration  ne  se  modifient.  Dix 
minutes  après  l'opération,  il  vomit  deux  fois  sans  d'autres  phàao* 
mènes  morbides. 

Voici  la  composition  des  urines  pour  les  divers  jours  suivants  : 

1  •'  jour.  S*  jocur,  malin.         8^  jour,  loir.  3*  jonr.         4«  jour. 


200  ce. 

120  ce. 

150  e.c. 

320 

250. 

Claire. 

Louche. 

Sanguinolente. 

Claire. 

Claire. 

Neutre. 

Neutre. 

Alcaline. 

Acide. 

Acide. 

Densité  :  1005. 

1005. 

1006. 

1013. 

•  •  •   •  • 

Urée  par  litre.  4,05 

d,12. 

A,02. 

12,96 

7,21 

Ammoniaque .  0.36 

0,29. 

0.37 

0,3d 

L'haleine  de  l'animal,  examinée  à  plusieurs  reprises,  n'a  pas  été 
ammoniacale. 

Le  fait  le  plus  saillant  de  celle  expérience  c^est  que  les  urines 
sont  devenues  neutres  et  même  alcalines  quand  elles  furent  mé- 
langées de  sang.  Avant  de  conclure,  il  s^agissait  de  s'assurer  de 
l'action  du  ferment  seul. 

5"^  Expérience.  —  Nous  injectons  à  un  chien  bien  portant 
une  solution  renfermant  dix  fois  plus  de  ferment  que  la  précé- 
dente et  sans  mélange  d'urée.  Le  chien  ne  présente  d'abord 
aucune  espèce  d'accident,  mais  le  lendemain  il  devient  très-ma- 
lade, il  refuse  tout  aliment.  La  température  est  très-élevée,  &2*,3« 
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Diarrhée  très-abondante.  Respiration  diificile.  L'animai  succombe 
le  soir  même  dans  une  convulsion  tétanique.  Tous  les  accidents 
signalés  et  Taltération  du  sang  dont  les  globules  sont  très-défor- 
més  et  dans  le  sérum  duquel  nous  constatons  sans  peine  la  pré- 
sence du  ferment  injecté  nous  font  penser  que  Taniroal  a  suc- 
combé à  une  véritable  septicémie.  Aussi  avons-nous  cru  devoir 
répéter  les  deux  expériences  que  nous  venons  de  rapporter. 

6*  Expérience.  —  6  grammes  d^urée  mélangés  de  &  c.  c.  de 
ferment  urinaire,  sont  injectés  à  un  chien  très-vigopreux  qui 
supporte  bien  l'opération.  Les  urines,  examinées  pendant  trois 
jours,  restèrent  constamment  légèrement  acides.  Une  seule  fois 
elles  furent  jugées  neutres;  au  bout  de  trois  jours,  Tanimal,  qui 
avait  eu  quelque  peu  de  fièvre  indiquée  par  Taugmentatioil  ther- 
mométrique,  reprit  son  appétit  ordinaire  et  se  remit  complè- 
tement. 

7*  Expérience.  —  &  c.  c.  de  ferment  pur  sont  introduits  dans 
le  sang  d'un  jeune  chien  de  chasse  sans  le  moindre  inconvénient 
et  sans  aucun  accident  fébrile  immédiat.  Le  lendemain,  Tanimal 
a  de  la  fièvre  et  de  la  diarrhée,  les  yeux  s'injectent,  et  nous  pen- 
sons voir  revenir  les  signes  d^infection.  Il  n'en  est  rien  cependant, 
car  dès  le  troisième  jour  l'état  normal  se  rétablit.  Les  urines, 
examinées  avec  soin  jusqu'au  retour  à  la  santé,  restent  constam- 
ment acides. 

fies  résultats  de  ces  deux  expériences,  au  point  de  vue  des 
urines,  sont  donc  à  peu  près  les  mêmes  que  ceux  signalés  ci-des- 
sus, et  ne  modifient  pas  la  conclusion  concernant  l'acidité  des 
urines. 

Nous  avons  cru  devoir  tenter  une  dernière  expérience  consis- 
tantdans  l'introduction,  dans  le  sang,  d'une  urine  altérée  ammo- 
niacale sans  filtration  préalable,  car  rien  ne  démontre  que  l'action 
toxique  des  infections  urineuses  soit  due  au  ferment  que  nous 
avons  isolé. 

8*  Expérience.  —  A  un  chien  bien  portant,  nous  injectons 
22  c.  c.  d'urine  alcaline  ;  le  chien  n'offre  rien  de  particulier  après 
l'opération,  les  urines  émises  au  moment  de  l'injection  sont  aci* 
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de&j  mais  elles  deviennent  alcalines  déjà  une  heure  après  TiDjec'* 
tion,  restent  alcalines  pendant  trente-six  heures,  puis  redeviennent 
franchement  acides. 

Les  résultats  obtenus  ne  diffèrent  guère  de  ceux  constatés  chez 
le  chien  auquel  nous  avons  injecté  une  notable  quantité  de  fer- 
ment pur. 

En  résumé,  rien  ne  démontre  que  l'urée  injectée  en  même 
temps  que  le  ferment  urinaire  se  décompose  en  carbonate  d'am- 
moniaque. Les  accidents  observés  peuvent  très-bien  s'expliquer' 
en  admettant  qu'il  y  a  septicémie*  On  possède,  en  effet,  un  grand 
nombre  d^observations  où  l'on  a  noté  des  accidents  urémiques 
pendant  la  vie,  et  où  l'analyse  chimique  du  sang  a  révélé  beau- 
coup  d'urée  et  presque  pas  de  carbonate  d'ammonium.  Nous 
pourrions  nous-méme  citer  à  l'appui  de  cette  thèse  deux  obser- 
vations où  les  analyses  du  sang  furent  faites  pendant  la  vie,  a 
une  époque  où  la  sécrétion  urinaire  était  réduite  à  son  minimum. 

VL  EXPÉaiSNCBB  étabussàmt  les  effets  de  différents 

SELS  AMMONlÀCàUX. 

Le  carbonate  d'ammonium,  injecté  en  solution  concentrée, 
produit  des  accidents  qui  simulent  au  premier  abord  les  accidents 
urémiques  ;  mais  si  Ton  réfléchit  à  la  forte  proportion  de  sel  qu'il 
faut  pour  provoquer  ces  phénomènes,  on  ne  tarde  pas  à  être  con- 
vaincu que  le  sang  ne  peut  pas  contenir  assez  d'urée  pour  fournir 
une  solution  de  carbonate  d'ammoniaque  assez  concentrée  pour 
produire  des  effets  toxiques.  L'expérience  nous  ayant,  du  reste, 
démontré  que  la  décomposition  de  l'urée  ne  se  fait  pas  facile- 
ment dans  le  sang,  même  quand  on  injecte  du  ferment,  nous 
nous  sommes  demandé  si  d'autres  sels  ammoniacaux  ne  pour- 
raient pas  produire  les  m^mes  effets  que  le  carbonate  d'am- 
monium. L'urine,  en  effet ,  renferme  toujours,  même  à  Pétat 
normal,  une  certaine  proportion  de  ces  sels.  On  est  donc  en  droit 
de  rechercher  si  les  accidents  ne  peuvent  résulter  de  leur 
augmentation  de  quantité  dans  le  sang,  ou  de  leur  accumulation 
quand  l'excrétion  urinaire  est  entravée. 
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Nous  avons,  à  cet  effet,  avec  les  sels  ammoniacaux  suivants  : 
chlorure,  sulfate,  phosphate,  lartrate,  benzoate  et  bippurate, 
institué  les  expériences  suivantes. 

1'*  Expérience.  —  Nous  introduisons  dans  la  jugulaire  d'un 
chien  22  c.  c.  d'une  solution  contenant  2*%20  de  chlorure  ammo- 
Dique.  L'opération  est  à  peine  terminée  que  l'animal  pousse  des 
cris  lamentables,  surviennent  ensuite  des  convulsions  franches, 
pendant  environ  vingt  minutes  le  cœur  bat  irrégulièrement,  la 
respiration  est  saccadée.  La  sensibilité  réflexe  est  évidemment 
augmentée.  Cette  tourmente  convulsive^se  termine  par  un  état 
létanique  qui  ne  dure  que  quelques  secondes  et  qui  fait  place  à 
an  état  syncopal  qui  se  prolonge  près  de  trois  quarts  d'heure. 
Pendant  tout  ce  temps,  la  bave  ne  cesse  de  s*écouler  de  la  bouche 
de  ranimai.  L'animal  se  relève  spontanément  au  bout  d'une  heure 
et  demie,  parait  fatigué,  mais  nullement  malade,  aussi  est-il 
complètement  remis  le  lendemain.  Les  urines,  examinées  immé- 
diatement après  l'opération,  sont  claires  et  acides.  Celles  du  len- 
demain présentent  le  même  caractère.  Il  en  est  de  même  encore 
les  trois  jours  suivants  : 

Ammoniaque  à  l'état  de  sels. . . .       0,62  0^31  pour  1000. 

Urte 11,50  12,32      — 

2*  Expérience.  —  22  c.  c.  d'une  solution  de  sulfate  d'ammo- 
niaque au  titre  de  rn^  sont  injectés  dans  la  veine  crurale  d'un 
chien  bien  portant  mesurant  86%6  de  température.  L'opération 
est  à  peine  terminée  que  l'animal  se  met  à  baver  et  à  respirer 
d'une  manière  haletante.  Le  poids  devient  irrégulier  et  la  tempéra- 
ture baisse  de  1  degré.  Surviennent  ensuite,  pendant  cinq  minutes, 
des  convulsions  générales  qui  sont  remplacées  par  un  état  de 
prostration  complète.  Les  sphincters  se  relâchent,  au  bout  d'un 
quart  d'heure  Tanimal  semble  reprendre  ses  sens,  mais  se  trouve 
dans  l'impossibilité  de  faire  un  mouvement.  Il  est  complètement 
paralysé.  Ce  n'est  qu'au  bout  de  deux  heures  qu'il  reprend  quelque 
activité  : 
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Urin«  ■près  TopéraKon. 

8«Joiir. 

3«joBr, 

60  ce 

60  ce. 

130  e.c. 

Adde  et  claire. 

Aeide  et  claire. 

Acide  et  claire. 

Urée  pour  i 000.  10^90 

9,27. 

12,13. 

Ammoniaque ...     0,  A8 

0,32. 

0,21. 

3*  Expérience.  —  Chien  bien  portant,  température  39.  H  re- 
çoit 8'%97  de  benzoate  d^ammonium  en  solution  dans  la  veine 
crurale.  Immédiatement  après  l'opération  surviennent  des  symp- 
tômes tétaniques  qui  durent  à  peine  cinq  minutes  et  qui  amènent 
la  mort  de  Tanimal  sans  période  de  résolution.  Les  quelques  mi- 
nutes que  vit  l'animal  nous  montrent  la  respiration  de  Tanimal 
fortement  irrégulière,  entravée,  spasmodique.  Le  cœur  perd  de 
son  rbytbme  et  la  température  baisse  de  S  degrés. 

Les  urines  rendues  immédiatement  après  ^expérience  et  celles 
que  nous  retirons  de  la  vessie  après  la  mort  sont  franchement 
alcalines.  Notre  attention  se  porte  exclusivement  sur  la  constata- 
tion de  Tacide  hippurique,  qui  doit  se  former  dans  Téconomie  par 
transformation  de  l'acide  benzolque. 

En  suivant  le  procédé  classique,  nous  n'avons  pu  isoler  que 
Tacide  benzoîque,  la  transformation  ne  s'était  donc  pas  opérée, 
car  l'analyse  a  été  faite  immédiatement,  de  sorte  que  l'on  ne 
peut  invoquer  la  décomposition  ultérieure  de  l'acide  hippurique 
formé. 

4*  Expérience.  —  L'introduction  de  22  c.  c.  d'une  solution 
contenant  seulement  2  grammes  de  benzoate  d'ammoniaque 
à  un  chien  de  double  poids  du  précédent,  ne  produit  cette  fois 
qu'une  crise  convulsive  très-courte. 

Les  urines  cette  fois  sont  légèrement  acides,  sinon  neutres,  l'a- 
cide benzoîque  recherché  s'est  transformé  en  acide  hippurique 
facilement  isolable  en  cristaux  aiguillés  très-nets  et  faciles  à  dé- 
terminer. De  nouvelles  injections  de  plus  en  plus  diluées  de  ben- 
zoate d'ammoniaque  ne  provoquent  plus  d'accidents  nerveux,  les 
urines  restent  neutres  ou  légèrement  acides  et  contiennent  tou- 
jours une  forte  proportion  de  sels  ammoniacaux. 

5*  Expérience  —  Un  chien  bien  portant  est  soumis  à  l'injec- 
tion d'une  solution  de  tartrate  d'ammoniaque  dans  les  propor* 
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lions  de  l'%50  sur  22.  Avant  la  fin  de  Tinjection^  Tanimal  pré- 
sente déjà  des  phénomènes  convulsifs.  Le  cœur  et  la  respiration 
se  modifient,  la  température  tombe  et  les  phénomènes  paralyti- 
ques Vaccentuent  plus  vite  du  côté  droit  que  du  cdté  gauche.  Une 
attaque  de  tétanos  termine  la  scène  convulsive.  Survient  ensuite 
la  période  syncopale  qui  dure  près  d'une  heure  après  laquelle 
ranimai  se  remet. 

On  pouvait  s'attendre  à  une  transformation  du  tartrate  en  car- 
bonate d'ammoniaque.  Il  n'en  fut  rien,  car  l'urine  resta  con- 
stamment acide  pendant  quaraute-huit  heures,  et  il  s'y  produisit 
un  dépôt  de  sels  cristallisés  qui,  lavés  à  l'alcool,  présentèrent  i 
l'analyse  les  caractères  des  tartrates. 

6'  Expérience.  —  Mous  injectons  à  un  jeune  chien  de  chasse 
22  ce.  d'une  solution  concentrée  de  phosphate  d* ammoniaque. 
Immédiatement  après  l'opération,,  période  convulsive  tenant  à 
l'exagération  des  centres  excito-moteurs,  puis  tétanie  pendant 
quelques  secondes,  et  enfin  prostration  complète  pendant  environ 
une  heure.  Après  ce  temps,  on  ne  remarque  plus  que  des  si-< 
gnes  d'ataxie  qui  vont  en  diminuant,  si  bien  que  quatre  heures 
après  l'expérience  l'animal  semble  remis. 

Les  urines  sont  acides,  elles  renferment  une  notable  quantité 
de  sels  ammoniacaux  qui  vont  en  diminuant  à  mesure  qu'on  s'é- 
loigne du  jour  de  l'opération. 

La  bave  contient  également  de  notables  quantités  de  sels  am- 
moniacaux. 

7*  Expérience.  —  L'hippurate  d'ammoniaque  à  la  dose  de 
2^,50,  en  solution,  ne  détermine  chez  le  chien  auquel  nous  Tin- 
jeclons  que  des  accidents  nerveux  très-légers,  ils  ne  durent  que 
quelques  minutes.  Les  urines,  tout  en  contenant  une  notable  pro- 
portion de  sels  ammoniacaux,  restent  constamment  acides. 

VIL  MODIFICATIONS  ORGANIQUES,  PHYSIQUES  BTCHIMIQCES  DES  GLOBULES 
DU   SANG  SOUS  L*INFLUENCE   DES  SELS  AMMONIACAUX. 

Au  point  de  vue  des  sécrétions,  les  expériences  établissant 
que  Icb  sels  ammoniacaux  sont  éliminés  rapidement  en  nature 
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par  les  urines  et  la  bave.  Cette  élimination  est  assez  rapide  pour 
que  quelques-^uns,  tels  que  le  tartrate  et  le  benzoate,  ne  sa- 
bissent  pas  dans  lléconomie  leurs  transformations  habituelles. 

Au  point  de  vue  clinique,  on  peut  dire  que  les  sels  ammonia- 
caux dont  il  s'agit,  introduits  dans  le  sang,  déterminent  des  acci« 
dents  nerveux  convulsifs  d'abord,  tétaniques  ensuite,  et  finalement 
paralytiques;  que  ces  accidents  ne  durent  qu'autant  que  les  sels 
restent  dans  le  sang. 

On  peut  donc  se  demander  si  cette  action  remarquable  des  sels 
ammoniacaux  sur  Téconomie  ne  tient  pas  i  des  modifications 
qu'ils  feraient  subir  au  sang  et  notamment  aux  globules. 

Un  sang  déQbriné  et  rutilant,  mis  en  contact  avec  une  solution 
concentrée  de  carbonate  ou  de  benzoate  d'ammonium,  ne  tarde 
pas  à  se  foncer  en  couleur  ;  les  globules  se  dissolvent  et  le  sérum 
surnageant  est  coloré  en  rouge  ;  le  chlorure  d'ammonium  et  nos 
autres  sels  ammoniacaux  se  comportent  d'une  manière  identique, 
mais  ne  produisent  cette  action  qu'après  un  temps  plus  ou  moins 
long. 

Nous  avons  mis  en  contact  du  sang  de  bœuf  défibriné  avec  des 
solutions  des  divers  sels  ammoniacaux,  en  ayant  soin  que  la  den- 
sité du  liquide  fût  toujours  de  1026.  On  employa  pour  100  de 
sang,  10  de  solution  ammoniacale.  Puis  on  introduisit  le  sang 
dans  une  atmosphère  d'oxygène,  et  l'on  procéda  à  l'analyse  des 
gaz  en  se  servant  de  la  pompe  d'Alvergnat.  Les  résultats  furent 
comparés  à  ceux  que  Ton  obtenait  en  abandonnant  100  ce.  de 
sang  avec  10  ce.  d'une  solution  sucrée  de  1020  de  densité,  qui 
n'altère  pas  le  globule,  comme  nous  nous  en  sommes  souvent 
assurés. 

Nous  transcrivons  ici  les  données  de  quelques  expériences  : 

Expériences.  Volume  toUl        00^  0  As 

p.  1000. 

Saog  normal  avec  10  d'eau. . . .  ôô6,8  234,1  201  11,7 

Sang  avec  benzoate 742  531^6  168,2  42,2 

San^f  avec  sulfate 585  435^4  165  45 

Sang  avec  phosphate 539  344  156  39 

Sang  avec  chlorure 386^9  177^9  171  48 

Sang  avec  carbonate 490  815  165  20 
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Il  résulte  de  ces  expériences  que  des  solutions  de  môme  densité 
agissent  à  peu  près  de  la  même  manière,  c'est-à-dire  que  le  glo- 
bule ne  peut  plus  fixer  la  mêoie  quantité  d'oxygène»  nf>ême  quand 
on  le  met  en  contact  avec  un  excès  de  ce  gaz.  Nous  ferons  re** 
marquer  également  que  le  volume  d'azote  que  nous  avons  obtenu 
dans  ces  expériences  est  assez  notable;  nous  signalons  le  fait 
aujourd'hui  sans  chercher  à  Texpliquen 

La  solution  de  chlorure  d'ammonium  contenait  0>%2S7  d'am- 
iDooiaque,  et  avait  pour  densité  1026;  une  solution  du  même  sel 
ayant  pour  densité  1080  eut  une  influence  bien  plus  grande  sur 
la  proportion  de  gaz,  on  obtint  : 

Volume  total 386,9 

Acide  carboniqaa 177,9 

Oxygène • 161|0 

Azote 48,0 

Un  fait  qui  est  encore  à  noter,  c'est  que  dans  toutes  ces  expé- 
riences, le  sang  devient  d'une  rutilance  très-vive  quand  on  l'agite 
ayec  ToxygènCi  rutilance  qui  n'est  nullement  en  rapport  avec  la 
proportion  de  ce  gaz  que  l'on  peut  en  retirer;  M.  Beft  vient  de 
démontrer  qu'il  en  était  de  môme  chez  les  jeunes  animaux  et  en 
a  conclu  que  la  capacité  d^absorption  pour  l'oxygène  était  dimi* 
nnée  chez  ces  derniers. 

C'est  là  également  la  conclusion  que  nous  lirons  de  nos  expé- 
riences :  la  capacité  d^ absorption  du  globule  sanguin  pour  /'o* 
^gène  diminue  sous  l'influence  des  sels  ammoniacaux.  Elle  est 
fautaiit  plus  amoindrie  pour  le  même  sel  que  la  solution  est 
plus  concentrée. 

Le  microscope  déjà  donne  des  résultats  qui  font  présager  la  di«* 
minution  d'absorption  des  globules  pour  l'oxygène.  Si  Ton  étudie 
Taction  des  sels  ammoniacaux  sur  le  sang  soit  dans  l'économie, 
soit  en  dehors  d'elle,  on  remarque  que  le  sang  des  chiens  morts  à 
la  suite  d'injections  de  carbonate  et  de  benzoate  d'ammoniaque 
est  profondément  altéré ,  il  y  a  une  tendance  très-marquée  à  la 
dissolution  globulaire  avec  précipitation,  sous  forme  granuleuse 
ou  cristalline,  de  la  matière  colorante.  A  l'œil  nu,  déjà  on  distin- 
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drait  de  la  décomposition  de  Purée  ;  car  la  première  de  ces 
substances  est  înoffensive,  et  la  seconde  ne  produit  d'accidents 
convulsifs  qu'à  des  doses  tellement  concentrées  qu'il  est  difûcile 
d'admettre  qu'elles  puissent  se  produire  dans  le  sang. 

8*  La  décomposition  de  l'urée  en  carbonate  d'ammonium  ne  se 
fait  que  sous  l'influence  d'un  ferment  ou  d'agents  chimiques  dont 
nous  n'avons  pas  à  tenir  compte  ici.  Cette  décomposition  ne  pa- 
raît pas  s'effectuer  dans  le  sang,  car  des  injections  d'urée  et  de 
ferment  n'ont  pas  provoqué  d'accidents  urémiques. 

9°  Ce  n'est  qu'en  forçant  la  proportion  de  ferment  que  nous 
avons  vu  se  produire  des  accidents  que  l'on  ne  peut  rapporter 
qu^à  la  septicémie. 

10''  Les  sels  ammoniacaux  suivants  :  chlorure,  sulfate,  phos- 
phate, tartrate,  henzoate  et  hippurate,  injectés  en  solutions  suffi- 
samment concentrées  dans  le  sang,  déterminent,  au  point  de  vue 
physiologique,  des  accidents  semblables  à  ceux  du  carbonate 
d'ammonium.  Ces  sels  sont  éliminés  rapidement  par  les  urines  et 
par  la  bave;  le  tarlrate  et  le  henzoate  ne  subissent  pas  leur 
transformation  habituelle.  Les  urines  ne  deviennent  jamais  ammo- 
niacales ;  l'haleine  est  exempte  d'ammoniaque. 

11°  Ces  sels,  en  solution  assez  étendue  pour  ne  pas  dissoudre 
le  globule  sanguin,  modifient  néanmoins  les  propriétés  de  ce 
dernier.  Ce  fait  est  démontré  par  l'examen  au  microscope,  et  par 
l'analyse  des  gaz  retirés  du  sang  ;  la  capacité  d'absorption  du 
globule  sanguin  pour  Toxygène  est  notablement  diminuée;  la 
résistance  du  globule  sanguin  à  l'eau  et  i  l'acide  acétique  est  au 
contraire  augmentée. 

12''  Ne  pourrait-on  pas  attribuer  une  partie  des  accidents 
urémiques  à  la  simple  rétention  dans  l'économie»  des  sels 
ammoniacaux  normalement  éliminés  par  l'urine  sans  invoquer 
la  transformation  préalable  de  l'urée  en  carbonate  d'ammo- 
nium? 
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De  la  présence  du  noyau  de  Balbiani  dans  Vœuf  des  poissons  os- 
setix,  par  M.  le  docteur  van  Bambbke,  membre  titulaire,  {An-^ 
mies  et  Bulletin  de  la  Société  de  médecine  de  Gand.  1873, 
septembre.) 

Oo  sait  qoe  pour  M.  Balbiani  l'ovule  n'a  pas  une  structure  aussi  sinnpie 
qu'on  le  croit  généralement  (1  )  ;  d'après  des  recherches  étendues  à  plusieurs 
des  classes  animales,  ce  savant  assure  qu'à  côté  de  la  vésicule  germinative, 
coQsidérée  comme  noyau  de  l'œuf-cellule,  on  trouve  un  deuxième  noyau, 
dont  le  rôle  «  consisterait  essentiellement  à  provoquer  la  séparation  des  élé- 
ments jasque-là  indifférents  du  protoplasma  du  jeune  ovule  en  une  partie 
germinalive  et  une  partie  nutritive,  groupant  autour  de  lui  les  matériaux  des- 
tinés à  former  la  partie  plastique  ou  le  germe,  d'où  dérive  plus  tard  l'em- 
Wd,  tandis  que  ceux  simplement  nutritifs  restent  dévolus  à  la  vésicule 
germinative  (t)  •.  De  là  le  nom  de  vésicule  embryogéne  donné  par  M.Milne 
Edwards  à  la  vésicule  décrite  par  M.  Balbiani. 

On  conçoit  immédiatement  toute  Timportance,  au  point  de  vue  de  Tembryo- 
^<>gie  générale,  de  la  découverte  de  M.  Balbiani.  Mais,  comme  il  le  dit  lui- 
néme  dans  son  dernier  travail,  «  ses  conclusions  ont  été  attaquées  par  divers 
auteurs  a,  et  dans  un  mémoire  tout  récent  sur  l'œuf  et  le  développement  de 
l'oBof  des  poissons  osseux,  publié  par  un  des  plus  gavants  embryologistes, 
M.Y.  His,  de  Baie,  il  n'est  nullement  fait  mention  de  la  vésicule  de  Bal- 
^ni  (3).  C'est  ce  qui  a  motivé  la  communication  de  Bambeke  à  la  Société 
de  médecine  de  Gand. 

En  s'occnpant  de  la  structure  de  l'œuf  ovarien  chez  les  poissons  osseux^ 
Bambeke  s'est  assuré  qu'on  trouve  dans  les  ovules  d'un  certain  âge,  à  côté  de 
U  vésicQJe  germinative,  une  autre  masse  nucléaire,  qu'il  nomme  noyau  de 
^àiani^  parce  qu'il  a  rarement  rencontré  la  forme  vésiculaire,  mais  généra- 

(1)  Balbiani,  Sur  la  constitution  du  germe  dans  r œuf  animal  {Comptât  rendui 
àe  l'Àcad.  des  sciences^  1864^  t.  LVIII,  p.  584-588,  p.  621-625)  et  analyse  dans 
Bericht  ùber  die  ForUchritte  der  Anat.  u.  Physiologie.  1864,  s.  194. 

(2}  Balbiaai,  Mémoire  sur  le  développement  des  aranéides.  {Annales  des  sciences 
M/ureUef.  5»  série,  t.  XVIII,  1873,  p.  53.) 

(3)  Wilhelm  His,  Untersuchungen  iiber  das  Ei  und  die  Eientwichelung  bei  KnO' 
^^fischen,  mit  4  Tafeln,  Leipiig,  1873.  Bambeke  croit  reconnaître  la  vésicule  de 
Balbiani  dans  l*œuf  de  barbeau  (flg.  1  li,  de  la  {danche  ÏI  de  His). 
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lement  celle  d'une  masse  solide  plus  ou  moins  granuleuse;  pour  ce  motif  et 
pour  ne  rien  préjuger  du  rôle  de  l'organe,  il  a  remplacé  les  expressions  vési- 
cule de  Baibiani  et  vésicule  embryogéne  par  celle  de  noycai  de  Balhiam,  Sans 
s'arrêter  à  la  structure  intime  de  ce  noyau,  et  tout  en  faisant  encore  ses 
réserves  sur  sa  genèse  et  ses  fonctions,  voici  ce  qu'il  a  constaté  : 

4®  Généralement,  le  noyau  de  Balbiani  ne  se  distingue  pas  sur  les  œafs 
examinés  à  l'état  frais  ou  dans  des  liquides  dits  indifférents,  mais  on  le  voit 
apparaître  sous  Tinfluence  de  certains  réactifs,  tels  que  le  chlorure  d'or  (à  un 
demi  pour  cent),  le  picrocarium  et  surtout  l'acide  aoétique. 

2°  Il  existe,  déjà  dans  les  plus  petits  ovules. 

3®  Il  est  toujours  excentrique  par  rapport  à  la  vésicule  germinative  et  ec 
général  très-rapprocbé  de  la  périphérie  de  l'œuf. 

ht^  Son  volume,  constamment  inférieur  à  celui  de  la  vésicule  germinative, 
augmente  avec  l'âge  de  l'oyule. 

5^  Bambeke  croit  qu'il  disparaît  avant  la  maturité  de  l'œuf,  et  que  sa  dis- 
parition précède,  par  conséquent,  celle  de  la  vésicule  germinative. 


Le  prùpriétaire-girant  : 

GBBMSa  BAIIXIÉftl, 


lARlS.  -^mpniMlMI  Dl  B.  «AIITIMBT,  HUI  MIOSOX,  S, 


RECHERCHES 

SUR 

l'WfilNE  Ef  U  nOPAmiON  DD  CARCINOHI  IPITHÉLIAI 

DE  L'ESTOMAC 
le  m'  rteAiVBBSBTP  (de  SuPéterebourg). 


PLANCHES  XI,  XU»  XUI  et  XIV 


Grâce  i  la  bienveillance  de  M.  le  docteur  Valpian  etM. ledocleu? 
H.  Liouvilleà  THôtel-Dieu,  j'ai  eu  sous  la  main,  pour  mes  recher« 
ches»  entre  autres  pièces  carcinomateuses,  quatre  cas  du  carcinome 
épithélial  primaire  de  Testomac.  Après  avoir  fait  Tinvestigation  la 
plus  approfondie  sur  la  nature  de  ces  quatre  cas  du  carcinome  de 
TestomaOy  j'ai  réussi  à  en  obtenir  des  préparations  sur  lesquelles 
on  peut  voir  de  la  façon  la  plus  nette  le  point  de  départ  et  la 
marche  progressive  de  ce  processus.  Les  plandies  lithographiques 
jointes  à  cet  article  sont  faites  d'après  les  préparations  que  j'ai 
eu  l'honneur  de  montrer  a  M.  le  professeur  Robin. 

Les  pièces  conservées  dans  Tesprit-de-vin  ont  été  traitées» 
comme  le  fait  M.  le  docteur  Ranvier»  par  l'acide  picrique,  gomme, 
et  l'alcool  9  et  ensuite  les  préparations  microscopiques  ont  été  colo- 
rées par  le  picro-carminate  d'ammoniaque  (1). 

(i)  Ces  estomacs  venaient  de  sujets  âgés  de  quarante  à  soixante-cinq  ans.  Une 
femme  ifée  de  soixante-cinq  ans  (Salpètrière).  Cancer  primaire  de  l'estomac.  Gan- 
glion périloine.  L'autopsie  pratiquée  par  H.  Liouville,  le  30  octobre  1868.  Un 
àomme,  quarante  ans  (Hôtel-Dieu,  clinique  de  M.  le  professeur  Béhier).  Cancer  pri- 
JKure  de  restomac;  cancer  se^ndaire  dans  le  foie.  L'autopsie  pratiquée  par  le  doc- 
tev  LioavîUe,  le  ô  novembre  1871.  Homme»  quarante-cinq  ans  (Hôtel-Dieu,  cllni- 
qaede  M.  le  professeur  Béhier»  Salle  Sainte-Jeanne,  n*  32).  L'autopsie  pratiquée  le 
27  ooTembre  1873,  par  M.  H.  Uonviile,  chef  du  laboratoire  des  cliniques  à  l'Hôtcl- 
Mea.  C'est  mi  cas  le  plus  intéressant  au  point  de  Vue  de  la  généralisation  du  pro- 
ceiciis. 
Hémmé  de  ^nutop$t$.  —  Cancer  de  l'estomac  :  portion  moyenne,   plus  près  du  * 

lOilEM.  Dg  L'âHAT.  ut  de  LA  PUVàiOL.   —  T,  X   (1874).  22 
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Avant  d'exposer  en  détail  les  résultats  de  mou  étude,  il  ne  me 
parait  pas  inutile  de  faire  quelques  observations  générales  sur  le 
caractère  bistologique  des  tumeurs  en  question. 

En  étudiant  le  caractère  bistologique  de  ces  tumeurs  sous  le 
cbamp  du  fpicroioope,  on  observe  d'abord  deux  espèces  de  phé- 
nomènes relatifs  aux  tissus  et  aux  éléments  anatomiques  consti- 
tuant ces  produits  morbides;  les  phénomènes  communs  qui  sont 
propres  aui(  Uimeura  daua  tous  lea  quatfe  eas  et  qui  peuvent  être 
considérés  comme  essentiels  en  ce  qui  concerne  les  éléments  épi- 
tbéliaux,  leur  développement  progressif  et  leur  mode  de  propaga- 
tion,  et  ceux  d'une  autre  espèce  concernant  les  [éléments  du  tissu 
conjonctif  soit  hypertrophié,  soit  envoie  de  nouvelle  formation, 
et  qui  ne  sont  que  les  phénomènes  consécutifs  accompagnant  la 
néoplasie  épithéliale  hétérotopique  et  qui  varient  selon  les  cas. 

La  prolifération  anormale  du  tissu  conjonctif  et  les  quelques 
particularités  de  la  vascularisation  présentent  quelques  variélés 
dans  leur  dimension,  l'âge  (durée)  et  IMntensité  de  la  production 
épithéliale. 

L'hypertrophie  du  tissu  conjonctif  autant  que  celle  des  autres 
tissus  des  parois  totales  de  l'organe  (tuniques  muqueuse,  muscu- 
laire,  etc.),  précédant  Taffection  épithéliale  proprement  dite, 
comme  cela  arrive  ordinairement  lorsque  la  tumeur  épithéliale  se 
développe  sur  le  terrain  de  l'inflammation  chronique,  doivent  être 
bien  distinguées  de  Phypertrophie  qui  suit  l'affection  épithéliale, 
et  qui  s^observe  à  un  état  plus  ou  moins  aigu  ou  subaigu,  a  Télat 


pylore,  occupant  surtout  les  parois,  mais  sans  tumeurs  saillantes  à  Textérieur  ni  très' 
accusées  à  l'intérieur,  et  en  tout  c^s  saut  graïKl  rétrécisMmMt  à'mêftm»  La  viscère 
seulement  se  laisse  moins  distendre,  il  «»t  petit»  De  plus,  il  n'y  a  aooaaa  Jtàoéntàoa  i 
la  lace  interne  de  Testomac. 

Carcinome  généralUé,  —  Foie  :  très^nombreiix  noiaux  eancéaeus  daas  toutes  les 
coupes.  —  Rate  :  une  tumeur  un  peu  proéminente  et  Cûsaat  saillie  auaai  à  Vintérieur 
(grosseur  d^une  cerise).  -—  R^ins  :  des  4iens  c0tés*pluiieiirs  petites  aaaas  caneé- 
reuses.  —  Ganglions  mésentériques  et  abdominaux  bypertraipbiéi  et  multipUés,  can- 
céreux. Péritonite  cancéreuse*  -^  Poumons  :  nofaux  oarginoDiateux  faisant  saillie 
des  deux  côtés»  plèvre,  poumons. —  Méningite  eérébre*splnale  d'apparence  aaliaigu€. 
—  Altérations  périméningées  spinales.  —  Erosions,  deslrucUons  partieUes  et  infil- 
^rations  cancéreuses  des  os  de  la  colonne  vertébrale  (lames  et  apophysaa  épineuses). 
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de  nouvelle  formation  pendant  là  période  Active,  progressive  de 
Déoplasie  épithéliale  maligne. 

Sur  les  différents  points  de  la  paroi  affectée,  épaissie  plus  on 
moins  irrégulièrement  (à  différents  degrés),  on  trouve  les  parties 
dont  répaississement  est  causé  par  une  simple  hypertrophie  chro- 
oiqoe  des  tissus  sous^jacents  sans  que  la  néoplasie  épithéliale  y 
prenne  part.  L'hypertrophie  de  cette  sorte  peut  précéder  l'affec^ 
tion  careinomateuse  proprement  dite.  D'autres  parties  de  la  paroi, 
quelquefois  très-peu  épaissies  (relativement  a  l'épaisseur  normale) 
iQ  commencement  du  processus,  sont  plus  ou  moins  envahies  par 
une  masse  épithéliale  sans  être  accompagnées  d'une  hypertrophie 
de  quelque  nature  que  ce  soit;  ce  fait  indique  que  la  prolifération 
épithéliale  peut  se  propager  d'une  manière  indépendante  sur  le 
terrain  à  peu  près  normal  aussi  bien  que  sur  le  terrain  inflamma- 
toire. 

Cependant,  suivant  la  marche  progressive  de  la  prolifération 
épithéliale,  au  fur  et  à  mesure  qu'elle  envahit  avec  plus  ou 
moins  d'intensité  la  couche  sous-muqueuse  du  tissu  conjonctif,  ce 
dernier  passe  à  l'état  d'hypertrophie  consécutive.  Cette  hypertrophie 
se  manifeste  sous  forme  d'infiltration  des  faisceaux  du  tissa  con- 
jonctif  par  des  noyaux  embryonnaires. 

L'infiltration  est  plus  Intense  le  long  des  vaisseaux  sanguins 
plus  ou  moins  engorgés  de  sang,  de  même  que  près  des  masses 
épithéliales  logées  dans  les  vaisseaux  lymphatiques  et  dans  les 
espaces  interstitiels  entre  les  faisceaux  fibrillaires  du  tissu  con* 
jonctift  Le  tissu  eonjonctif  infiltré  de  noyaux  jeunes  et  ronds  prend 
le  caractère  du  tissu  embryonnaire  (fig.  i,  B,  â). 

On  voit  par  endroits  ces  jeunes  noyaux  fibro-plastiqueS  en  voie 
de  transformation  successive  à  l'état  de  cellules  fixes  du  tissa 
eonjonctif.  On  peut  très-nettement  poursuivre  cette  évolution 
progressive  des  noyaux  ronds  en  cellules  oblongues,  fusiformes, 
jusqu'à  la  forme  à  peu  prés  fibrillaire. 

Dans  la  transformation  fibro-plastique  de  ces  noyaux  embryon- 
ttûre»!  il  Q^y  ^  P^3  ^^  formes  progressives  pouvant  les  faire  con- 
fondis avec  les  éléments  épithéliaux  qui  sont  d^une  autre  nature 
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génétique  d'un  autre  caractère  chimique  et  d'un  autre  aspect 
hislologique  (fig.  1,  A  B,  a). 

.  Ainsi  envisagé,  le  tissu  conjonctif  de  nouvelle  formation  acquiert 
un  volume  autour  des  masses  épithéliales  plus  ou  moins  avancées 
dans  leur  marche  envahissante  et  dans  leur  développement  con* 
tinu.  Cette  hypertrophie  consécutive  du  tissu  conjonctif  environ- 
nant est  causée  évidemment  par  les  masses  épitbéliales  envahis- 
sant le  terrain,  comme  par  le  corps  étranger  surexcitant  les  tissus 
sous-jacents. 

La  néoplasie  continue  des  éléments  épithéliaux  et  la  proliféra- 
tion formative  du  tissu  conjonctif  environnant  sont  deux  processus 
de  nature  différente.  L'un  est  hétérotopique,  étranger  par  son 
origine,  toujours  actif,  envahissant,  parasite;  l'autre,  est  consé- 
cutif, provoqué.  Us  marchent  tous  les  deux  l'un  à  côté  de  Taulre, 
s'entrecroisant,  jusqu'à  ce  que  la  nutrition  leur  manque;  nutrition 
dont  les  principes  sont  fournis  par  les  vaisseaux  ambiants  dont  la 
circulation  sanguine  est  trouhlée»  et  ils  tombent  enGn  dans  les 
dégénérations  régressives  amenant  la  destruction  irréparable  de 
l'organe  qui  vient  de  subir  cette  affection  maligne,  dite  carcino- 
mateuse. 

Dans  une  phase  de  développement  de  la  tumeur  carcioomateuse 
la  plus  avancée  (surtout  si  elle  est  arrivée  aux  dégénérations  ré- 
gressives), la  structure  anatomique  de  l'organe  affecté  est  à  peu 
prés  méconnaissable  à  cause  des  déformations  définitives  des  tissus 
constituants. 

Si  l'on  veut  étudier  le  point  de  départ,  la  marche  progressive 
de  la  tumeur  et  les  rapports  sous  lesquels  se  présentent  les 
produits  morbides,  il  faut  prendre  la  tumeur  en  son  état 
primitif,  c'est-à-dire  au  commencement  de  l'affection  épithé- 
liale. 

Alors  on  peut  bien  voir  que  les  cellules  plaies  du  tissu  coîijonciify 
situées  dans  les  espaces  interstitiels  libres,  ressemblant  aux  cel- 
lules dites  endothéliales  restent  invariables;  Qlles  ne  subissent 
aucune  hyperplasie  formative,  et  si  on  les  voit  parfob  se  gonfler 
sous  l'influence  de  Tinflammation  et  leur  protoplasma  devenir 
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granuleux,  elles  conservent  néanmoins  leur  caractère  de  cellules 
plates  et  elles  ne  se  laissent  pas  confondre  avec  les  cellules  épi* 
théliales  étrangères. 

Dans  les  espaces  interstitiels^  de  même  que  dans  les  lymphati- 
ques infiltrés  parla  masse  épithéliale  étrangère,  les  cellules  plates 
qui  sont  en  contact  avec  cette  masse  subissent  une  dégénérescence 
graisseuse.  En  présence  de  la  masse  épithéliale  étrangère,  les 
cellules  plates  ne  jouent  par  conséquent  que  le  rôle  passif.  Elles 
disparaissent  par  la  dégénération  graisseuse. 

C'est  dans  ces  relations  mutuelles  que  se  trouvent  les  divers 
éléments  de  la  tumeur  quand  on  peut  constater  le  moment  initial 
de  Finfiltralion  épithéliale;  cette  infiltration  remplit  d'abord 
quelques  espaces  ou  les  lymphatiques  en  particulier  aussi  bien  que 
daos  les  périodes  plus  ou  moins  avancées  où  Ton  voit  de  très- 
grandes  parties  du  territoire  traversées  par  la  masse  épithéliale 
qui  dilate  les  interstices,  qui  écarte  les  faisceaux  et  qui  s'enfonce 
daos  les  tissus  de  la  manière  la  plus  intime.  On  voit  les  épithé- 
lioms  pénétra  les  interstices  en  une  seule  rangée  cellule  à  cellalcy 
Doe  à  une  (fig.  1,  A,  B)| 

Les  cellules  épithéliales  de  nouvelle  formation  conservent  par- 
tout leur  caractère  typique,  par  lequel  on  peut  les  reconnaître 
comme  provenant  du  véritable  épithélium  des  glandes  de  la  mu- 
queuse de  l'estomac . 

Dans  son  expansion  hétérotopique,  Tépilhélium  a  le  caractère 
d'un  corps  étranger,  d'un  parasite  en  rapport  avec  les  tissus  sous- 
jacenb.  Ces  derniers,  dans  tous  leurs  changements  pathologiques, 
causés  par  cette  infection  épithéliale,  conservent  leur  type  histo- 
logique. 

il  n*y  a  pas  lieu  par  conséquent  de  supposer  ici  une  mélamor- 
pliose  des  éléments  d'un  type  primordial  en  ceux  d'un  autre 
type. 

Gela  dit,  nous  allons  montrer  oh  commence  et  comment  se 
propage  la  uéoformalion  épithéliale. 

D'après  toute  une  série  des  préparations  microscopiques  venant 
des  coupes  faites  perpendiculairement  aux  parois  de  l'estomac, 
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dans  des  endroits  de  plus  faible  épaisgissement  de  la  paroi  où  le 
développement  de  la  tumeur  n'est  que  trop  peu  avancé,  on  voit 
bien  la  néoformation  épitbéliale  se  développer  d^abord  dans  les 
glandes  de  la  muqueuse  et  de  li  se  propager  dans  les  tissus  sous- 
jacents  par  les  lymphatiques  en  suivant  la  disposition  anatomique 
de  ces  vaisseaux. 

La  muqueuse  de  l'estomac,  cette  membrane  glandulaire  (ou 
plutôt  cette  large  expansion  glandulaire  qui  tapisse  toute  la  sur- 
face interne  de  l'organe),  contient  cette  énorme  multitude  des 
foyers  glandulaires  qui  subissent  une  affection  épitbéliale  maligne 
et  qui  sont  les  points  de  départ  multiples  de  la  tumeur  carcino* 
mateuse  plus  ou  moins  diffuse,  superficielle  au  commencement, 
ce  qu'on  appelle  le  cancer  en  nappe.  Toutes  les  parois  de  Teste* 
mac  sont  pourvues  d'un  réseau  lymphatique  fort  développé  qui  sert 
de  voie  de  propagation  de  la  masse  épitbéliale  et  de  point  de  dé- 
part  dès  le  début  de  son  développement  dans  des  glandes  jusquen 
dehors  de  ces  parois.  Cet  organe  peut  donc  être  considéré  comme 
un  des  organes  les  plus  favorables  pour  poursuivre  sous  le  champ 
du  microscope  le  processus  en  question,  à  la  seule  condition  quels 
tumeur  ne  soit  pas  au  plus  haut  degré  de  déformation  et  de  dégé- 
nération régressive  des  tissus  et  des  éléments  (qui  subissent  d'ail- 
leurs bien  facilement  les  changements  post  mortem). 

La  néoformation  épitbéliale  débute  par  des  glandes  à  tubes  sim- 
ples ou  à  tubes  composés,  aussi  bien  que  par  les  glandes  contour- 
nées du  pylore.  On  voit  les  épithéliums  des  glandes  en  voie  d*hy- 
perplasie.  L'hyperplasie  se  développe  d'abord  dans  les  parties 
inférieures  de  quelques  glandes  en   particulier.  Les  épithéliums 
augmentant  de  nombre  forment  une  masse  épitbéliale  dense  qui 
remplit  la  cavité  des  glandes  au  point  de  dilater  énormément 
leurs  parois.  Les  épithéliums  plus  ou  moins  prismatiques  des  par- 
ties supérieures  des  glandes  vont  être  remplacés  par  des  cellules 
épilhéliales  de  nouvelle  formation,  plus  ou  moins  rondes,  ou  irré- 
gulières quand  elles  sont  serrées  en  masses.  Les  jeunes  cellules 
épithéliales  sont  dans  la  plupart  à  deux,  à  trois  ou  plusieurs 
noyaux. 
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Les  glandes  engorgées  à  ces  cellules  hyperplasiées  vonl  s^a- 
grandir  considérablement  en  longueur  et  en  largeur,  puis  elles  se 
déforment,  perdent  leur  disposition  normale,  deviennent  irrégu- 
lières. A  la  périphérie  des  glandes,  le  plus  souvent  dans  la  partie 
inférieure,  dans  le  fond  de  la  glande  se  produisent  les  saillies,  des 
sortes  de  bourgeons  en  forme  de  cul&-de-sac  (fig.  2«  B),  rem- 
plis d'une  masse  épithéliale  de  nouvelle  formation,  comme  cela  se 
fait  pendant  la  formation  embryonnaire  des  glandes,  avec  cette 
différence  que  dans  le  cas  pathologique  en  question  elles  ne  s'ar- 
rêtent à  aucune  limite  ;  elles  poussent  infiniment  en  s*enfonçant 
dans  les  tissus  environnants.  Lorsque  plusieurs  glandes  voisines 
subissent  cette  croissance  anormale,  elles  s'anastomosent  par  leurs 
saillies  bourgeonnantes  et  se  transforment  en  une  sorte  de  réseau 
constitué  par  des  éléments  épithéliaux  (fig.  3). 

Les  glandes  s'accroissant  en  raison  de  Thyperplasie  énorme 
de  leurs  éléments  épithéliaux,  agissent  sur  le  tissu  environnant 
comme  un  corps  étranger,  et  le  tissu  de  la  muqueuse  inter-glan- 
dulaire  sous  l'influence  de  cette  néoformalion  morbide,  subit  la 
prolifération  des  noyaux  fibro-plastiques  d'un  caractère  formatif, 
prend  du  volume  et  parait  analogue  au  tissu  cellulaire  embryon- 
naire que  Ton  observe  dans  la  formation  primordiale  et  autres 
tissus  (fig.  11,  e). 

En  avançant  toujours  cette  croissance,  cette  néoplasie  épithé- 
liale suit  les  capillaires  sanguins.  On  voit  les  capillaires  sanguins 
de  la  muqueuse  quelquefois  excessivement  dilatés,  sous  forme  de 
Ihélangiectasie  capillaire,  renfermés  dans  une  masse  épithéliale. 

En  suivant  les  capillaires  et  les  veines,  la  néoplasie  épithéliale 
traverse  le  muscle  de  ta  muqueuse  en  se  répandant  entre  ses  fais- 
ceaux et  descend  ensuite  dans  la  couche  sdus-muqueuse  du  tissu 
conjonctif. 

Les  lymphatiques  de  la  muqueuse  accompagnent  les  capillaires 
sanguins  situés  immédiatement  au-dessous  de  la  membrane  épi- 
théliale. Les  lymphatiques  descendent  le  long  des  capillaires  en 
les  entourant  en  spirale,  s'anastomosant  de  manière  à  faire  une 
série  de  réseau  de  sinus.  Les  capillaires  semblent  être  renfer- 
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vaisseaux  lymphatiques,, desoand  dans  les  cooebes  masculaiFes 
profondes,  et  là,  toujours  s'oeoroissant,  eUe  écarte  les  fiûseetux 
musculaires  et  y  forme  encore  un  réseau  canânoiiUÉen.  plus  ou 
TOMOt  pffMonari 

Trav^arsanl  lea  coucbes  moscuitûres  profondesi  la  masse  épithé« 
lialo  s'avadoe  plus  loin  dani  la  ooqehe  caniséreuse  (soUs*périto- 
néite)  par  les  plus  larges  vaisseaux  lymphatiques  entourés  du 
tissu  adipeux  et  se  dirige  vers  les  glandes  lymphatiques  de  l'es* 
tomac  et  vers  les  raeines  gastriques  de  la  vekie^'pcM'teé 

Un  tel  tableau,  dans  son  ensemble  sor  la  coupe  de  la  paroi  to- 
tale de  Testomac,  montre  une  sorte  d'injection  naturelle  patho- 
logique des  interstices  et  de  tout  le  système  lymphatique  par  la 
masse  épitbéliale,  qui  les  remplit  el  dilate  à  différents  degrés; 
épitbélium  qui^  venant  d'un  véritable  épithélium  des  glandes,  se 
développe  de  soi-même  par  segmentation  endogène,  se  répand 
indéfiniment  en  suivant  les  voies  anatomiques  naturelles.  Cette 
injection  épilhéliale  nous  l'appellerons  in/ilÉraiion  épiihélialé^  au 
commencemeni  de  son  développement  elle  n'envahit  pas  tons  les 
vaisseaux  du  système  lymphatique  à  la  fois.  Bile  les  envahit  suc- 
cessivement par  groupes  ou  parfcMs  seulement  par  quelques  lym- 
phatiques particuliers  plus  ou  moins  isolés,  séparés  par  dès  terri- 
toires tout  à  fait  libres  de  cette  infiltration. 

Ge  mode  de  propagation  d'expliqué  ainsi  :  la  néoplasie  épilhé- 
liale sortant  à  un  moment  donné  de  quelques  glandes  particulières 
sur  différents  points  de  la  muqueuse,  envahit  les  lymphatiques  les 
plus  proches,  correspondant  aux  glandes  affectées,  elle  les  suit 
successivement  suivant  leur  distribution  analomique  et  leurs 
fonctions  physiologiques  relatives  a  l'absorption,  c'est-à-dii*e  de 
la  périphérie  vers  le  centre;  parti  des  glandes  de  la  muqueuse, 
il  va,  en  traversant  toutes  les  couches  de  Testomac,  jusqu'en  de- 
hors de  cet  organe  vers  les  organes  voisins. 

Quelques  groupes  des  glandes  de  la  muqueuse  restent  sans  être 
aflisctés  par  cette  prolifération  épithéliale,  et  les  lymphatiques  cor- 
respondant à  ces  groupes  restent  libres  de  celte  infiltration.  Alors 
on  veilles  lymphatiques  de  la  couche  profonde  musculaire  jus- 
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gae  ioùB  le  [Péritoine  être  remplis  d'épiibéMutHi  tméis  «(M  les 
couches  supérieures  sont  parfaitement  libres  de  rinfiHratlou. 

Au  commeocement  de  rinfiltratioQ«  on  voit  sur  la  coupe  plUSieUfÉ 
foyers  eo  forme  de  nœuds  épithéliaux  irréguliers  disséminés  dans 
toutes  les  couches  de  ia  paroi  ^  rester  en  appai^ence  sans  aucune 
liaison  anatomique*  G'esl  une  sorte  dé  dissémination  épithéllàle 
cardnomateuse  qui  se  dirige  de  la  muqueuse  ve^  les  codcheé  pé^ 
riphénques.  On  se  rend  compte  de  cette  dlêséminàtion  apparente 
par  rexamen  des  préparations  sur  lesquelles  on  voit  la  propaga*- 
lion  de  la  masse  épithéliale  s'étendre  successi^emeut  et  Conti- 
nua par  les  voies  lymphatiques,  depuis  son  point  de  départ  dans 
les  glandes  en  travers  de  toutes  les  couches  de  parois  jusqu'en 
dehors  de  l'organe. 

Quand  le  réseau  des  sinus  lymphatiques  situés  dans  l'adventice 
des  veines  est  rempli  d'épithélium,  ces  dernières  semblent  être 
plus  ou  moins  invaginées  par  la  masse  épithéliale  (flg.  8,  ez,^,  6)4 

On  voit  celte  invagination  autour  des  faisceaux  des  muscles 
dans  le  périmyzium  (&g.  10,  6,  c)  aussi  bieti  qu'aulOUr  des  fais* 
eeaux  du  tissu  oonjonctif» 

Sur  là  coupe  transvmiale  des  faiscMut  Invaginés,  on  voit  bti 
anneau  de  cellules  épithéliales  renfermant  ces  faisceauxi  dont  la 
HaUire  peut  être  facilement  reconnue  par  la  coloration  caracté* 
ristique  qu'ils  donnent  avec  la  picrocarminate  d'ammoniaqucé 

Les  cavités  des  lymphatiques  de  la  couche  sous-^muqueuse  sdnt 
quelquefois  énormément  dilatées  par  la  masse  épithéliale.  Si  une 
telle  cavité  d'un  lymphatique  est  ouverte  sur  la  coupe  microsco* 
pique  et  si  la  masse  épithéliale  est  détachée  de  sa  paroi  par  un 
filet  d'eau,  ou  chassée  par  le  pinceau,  ou  si  elle  s'est  détachée 
pendant  la  macération  dans  l'eau,  on  voit  quelquefois  sur  la  sur*' 
face  interne  de  la  membrane  distendue  de  la  cavité,  les  cellules 
endolhéliales  en  voie  de  dégénération  graisseuse.  On  les  voit  quel- 
quefois gonflées,  peu  transparentes,  plus  granuleuses  ;  on  ne  dis- 
tingue plus  de  noyau*  Dans  la  dégénéraiion  plus  avancée,  elles  se 
transforment  en  une  masse  de  petits  granules  graisseux  conser-« 
Tant  la  configuration  de  la  cellule. 
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Dans  le  développemeDl  des  tumeurs  épithéliales,  rendotbéliam 
des  lymphatiques  joue  un  rôle  passif  il  périt  dans  la  dégénération 
régressive  graisseuse. 

Dans  les  quatre  cas  de  carcinome  épitbéiial  de  Testomac  que 
j^ai  étudiés,  je  n*ai  jamais  vu  aucune  prolifération  active  de  la 
part  de  l'endothélium.  Je  n'ai  vu  nulle  part  que  la  néoplasie  épi* 
théliale  carcinomateuse  eût  eu  pour  point  de  départ  Tendothélium 
des  vaisseaux  lymphatiques.  La  masse  épithéliale  se  propage  par 
continuité  s'accroissant  de  soi*mème  par  Thyperplasie  endogène. 
.  Quant  aux  métamorphoses  régressives  de  ces  lunoeurs,  elles  va- 
rient suivant  les  cas.  Une  fois,  la  dégénération  r^ressive  avait 
i(n  caractère  muqueux  ou  colloïde.  Les  glandes  déformées  se  trans- 
formaient en  kystes  muqueux.  L'épithélium  disparaît  dans  la  dé- 
génération muqueuse.  Les  nœuds  carcinomateux  dans  la  couciie 
sous-muqueuse  se  transforment  en  cavités  remplies  de  substance 
àt  peu  près  homogène  d'un  caractère  muqueux  ou  colloïde.  L'en- 
semble de  ces  cavités  avait  le  caractère  de  ce  qu'on  appelle  le  can- 
cer alvéolaire  ou  colloïde. 

Dans  deux  cas,  la  dégénéralion  régressive  avait  le  caractère 
graisseux.  Dans  un  seul  cas,  où  les  préparations  étaient  mieux 
réussies,  la  dégénération  régressive  n'était  pas  très-avancée.  Les 
éléments  épithéliaux  étaient  bien  conservés  et  la  structure  anato- 
mique  des  tissus  environnants  était  bien  reconnaissable. 

Dans  les  cas  oix  la  dégénération  régressive  était  plus  avancée, 
la  structure  des  parois  était  très-cbangée.  Les  glandes  de  la  mu- 
queuse étaient  déformées,  transformées  en  cavités  irrégulières 
remplies  d'épithéliums  ou  de  substance  muqueuse.  Entre  ces  ca- 
vités, on  voit  les  faisceaux  du  tissu  conjonctif  hypertrophié  et  les 
faisceaux  des  muscles  écartés  plus  ou  moins  dégénérés.  Les  fais- 
ceaux des  fibres  musculaires  de  la  muqueuse  disparaissaient  dans 
la  masse  épithéliale,  le  muscle  de  la  muqueuse  était  par  endroit 
roéconniiissable.  Les  n<Buds  carcinomateux  de  la  muqueuse  se  con- 
fondaient avec  ceux  de  la  couche  sous«rouqueuse  et  des  muscles 
profonds  et  formaient  une  masse  carcinomateuse  difforme  plus 
ou  moins  dégénérée. 
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Je  ne  crois  pas  devoir  iosister  plus  longuement;  sur  les  méta- 
morphoses régressives  plus  ou  moins  connues,  le  but  de  mes  re- 
cherches étant  de  constater  Torigine  et  le  mode  de  propagation 
des  tumeurs  en  question. 

D'après  les  faits  que  je  viens  d'exposer,  je  meerois  en  droit  de 
tirer  les  conclusions  qui  suivent. 

Le  carcinome  épithélial  primaire  de  Testomac  a  son  origine 
dans  rhyperplasie  maligne  des  véritables  épithéliums  des  glandes 
de  la  muqueuse. 

Des  glandes  de  la  muqueuse,  qui  sont  le  point  de  départ  de 
cette  tumeur,  la  néoplasie  épithéliale  s'enfonce  dans  les  tissus 
S(ius-jacents  par  les  sinus  lymphatiques  accompagnant  les  capil- 
laires sanguins  et  les  veines,  puis  elle  se  propage  par  le  système 
lymphatique  indépendant,  en  suivant  sa  distribution  anatomique 
elle  envahit  successivement  toutes  les  couches  de  la  paroi  de  Tes* 
tomac.  Elle  marche  ensuite  par  les  vaisseaux  lymphatiques  efië* 
reots,  jusqu'en  dehors  de  Torgane,  et  se  dirige  enfin  vers  les 
organes  voisins  en  suivant  toujours  les  voies  de  l'absorption  phy- 
siologique. 

Elle  envahit  les  tissus  environnants  par  continuité. 

La  néoplasie  épithéliale  se  fait  de  soi-même  par  segmentation 
des  cellules  épithéliales. 

Cette  néoplasie  épithéliale  est  infinie,  c'est  pourquoi  elle  est 
maligne. 

Cette  néoplasie  hélérotopique  a  le  caractère  parasitaire  et  par 
soi-même  elle  est  une  infection  organisée  en  rapport  des  tissus 
qu'elle  envahit  et  sur  lesquels  elle  agit  comme  un  corps  étranger. 


EXPLICATION  DBS  PLANCHES  XI,  XII,  XIII  et  XIV. 

PUIfGHS  XI. 

Fi6. 4.  —  A.  Elle  représente  la  cooche  sous-muqueuse  du  tissa  conjonctif 
en  état  de  Thypertrophie  consécutive^  dont  le  réseau  des  lymphatiques 
est  dilaté  et  envahi  par  la  masse  épithéliale. 
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a.  Les  lymphatiques  dilatés  remplis  d*épilbélium. 

b.  Les  grands  groupes  des  lymphatiques  envahis  d'épithéliimi  eo  forme 
de  gloméralee. 

c.  Grand  lymphatique  libre. 

d.  Lymphatiques  dilatés  restés  vides  après  que  la  masse  épithéliale 
s'en  est  détachée. 

e.  Espaces  interstitiels  envahis  par  des  oellales  épithétiales. 
/.  Coupe  transversale  de  la  veine. 

g.  Tissu  conjonctif  en  état  de  l'hypertrophie  consécutive. 

h.  Coupe  transversale  des  vaisseaux  lymphatiques  des  glomérules. 

B.  a.  Partie  du  tissu  conjonctif  en  état  de  l'infiltration  des  noyaux  em- 
bryorniaifês. 

b.  Lymphatiques  dilatés  envahis  par  répitb41iom« 

c.  Espaces  interstitiels  envahis  par  répithélium. 

d.  Lymphatique  dilaté  resté  vide  après  la  masse  épithéliale  détachée. 

t»LAllC0S    XII. 

FtG.  2. 

a.  Partie  inférieure  de  la  glande  de  la  muqueuse  en  état  de  croissance 
earcinomateuse  déformante.  Le  véritable  épithélium  en  état  de  l'hy- 
p«Krplasie, 

6.  Rejetons  en  forme  de  culs-de-sac  formés  par  répithélium  hyper - 
plasié. 

c.  Rejetons  des  glandes  avoisinantes. 

d.  Tissu  cellulaire  interglandulah^  en  état  de  l'hypertrophie  consécutive. 

e.  Partie  du  muscle  de  la  muqueuse. 

Fie.  3.  — «  Réseau  carcinomateux  de  la  muqueuse  formé  par  les  rejetons  de 
glandes  déformées  invaginant  les  capillaires  dilatés  et  engorgés  de  sang. 
(Grossissement  — J— .) 

a.  Rejetons  des  glandes  déformées  formés  par  Tépithélium  de  nouvelle 
formation. 

b.  Gapillfiires  dilatés,  engorges  de  sang  el  invaginés  par  la  masse  épi* 
théliale. 

c.  Tissu  interglandulaire  en  voie  de  Thypertrophie  consécutive. 

FiG.  4. 

a.  Capillaire  dilaté  engorge  de  sang  invaginé  par  lo  réseav  des  sIdqs 
lymphatiques  accompagnants  (acolytes)  envahis  par  répithélium. 

6.  L*épithélium  de  nouvelle  fonnalkm  situé  dans  les  sinus  lymphatiques 
invaginant  le  capillaire  sanguin  trombosé.' 

ù.  Tissu  conjonctif  environnant  en  état  de  lliypertrophie  consécutive. 

Fisn  tt.  --^  Capillaire  dHaté  engorgé  de  sang  en  voie  d'Invagination  par  les 
sinus  lymphatiques  l'accompagnant  enVâhis  par  l^ithélium^ 
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a«  6tebol68  ûm  Mog  qui  ihromboMoi  )•  capittaim. 

b,  Épithéliam  sitoé  dans  lea  sinus  invaginant  le  capillaire. 

c,  Tma  çoiûopiMif  aaviropnaet. 

pLAHCHs  un, 

Fk.  6.  —  Capillaire  dilaté  traversant  le  muscle  de  la  muqueuse  invaginé  par 

répitbélinm. 

a.  Anneau  épithélial  invaginant  le  capillaire. 
6.  Globules  du  sang  du  capillaire  invaginé. 
e.  Moscle  de  la  muqueuse. 

Pl6.  7. 

a.  Êpithélinm  de  la  partie  inférieure  d'une  glande  déformée  en  voie  de 

8(m  expansion  à  travers  le  muscle  de  la  muqueosa 
6.  Partie  inférieure  de  glande  déformée. 

c.  Parties  déformées  des  glandes  voisinantes. 

d.  Tissu  interglandulaire  en  voie  de  rhypertrophie  consécutive. 

e.  Couches  du  muscle  de  la  muqueuse. 

Fi6.  8. 

a.  Veine  ouverte  (coupée)  dans' la  couche  sous-muqueuse  entourée  d'un 

réseau  lymphatique  envahi  par  Tépithélium. 
6.  Réseau  lymphatique  carcinomateuz  situé  sur  la  surfoce  extérieure  de 

la  veine,  vu  à  travers  la  paroi  de  la  dernière  s'anastomosent  avec. 

c.  Lymphatiques  dilatés  et  envahis  par  Tépithélium  situés  aux  bords  de 
la  veine. 

d.  Coupe  transversale  des  lymphatiques  remplis  d'épithélinm. 

e.  Coupe  longitudinale  des  lymphatiques  situés  aux  bords  de  la  veine. 
A  Tissu  conjonctif  environnant  en  état  de  Thypertrophie  consécutive. 
g.  Grand  lymphatique  libre. 

nLAHcni  XIV. 

FiG.  9. 

a.  Lymphatiques  dans  la  couche  sous-muqueuse  dilatés  et  remplis  d'é^ 

pithélium.  (Faible  grossissement,  obj.  I,  or.  I,  Nachet.) 
6.  Moscle  de  la  muqueuse. 

c.  Tissu  conjonctif  de  la  couche  sous-muqueuse. 

d.  Couche  musculaire  profonde. 

Fk.  40.  —  Muscle  de  la  muqueuse. 

a.  Coupe  transvei^ale  d'un  faisceau  de  muscle  de  la  muqueuse. 

6.  Coupe  transversale  d'un  faisceau  de  môme  muscle  invaginé  par  un 
anneau  carcinomateux. 

c.  L'anneau  carcinomateux  constitué  d'épithélium  en  voie  de  la  néo- 
formation. 
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d.  TUsQ  mixte  da  tiasu  oonjonctif  fibrillaire  mêlé  avec  des  éléments  rnoa- 
calaires. 

FiG.  4  4.  —  Elle  représente  une  partie  inférieure  d^one  glande  de  la  muqueuse 
déformée  contenant  la  masse  épithéliale  en  voie  de  Thyperplasie. 

a.  Masse  épithéliale  hyperplasiée. 

6.  Surface  interne  de  la  paroi  de  la  glande  dont  la  masse  épithéliale  s*est 
détachée. 

c.  Partie  inférieure  de  la  cavité  de  la  glande* 

d.  Rejetons  épithéliaux  des  glandes  voisinantes  déformées. 

e.  Tissu  de  la  muqueuse  interglandulaire  en  voie  de  Thypertrophie 
consécutive. 


»«     m  M«^ 


NOUVELLES  DISPOSITIONS 

DBS  BXPéaiEHCBS 

DANS  LA  RECHERCHE  DES  MÉTAUX 

PAR  LA  MÉTHODE  ÉLECTTROLYTIQUE 

Par  M.  HAVIElliÇ^N 

ProfoMeor  agrégé  de  chimie  ra  Lycée  de  Saint-  élieooe 

B(  M.  BBKCIBHBT  (de  Saint-Léger) 

Médecin  de«  hApilanx. 


Daos  nos  recherches  antérieures  sur  divers  composés  métal- 
liques dans  l'organisme,  —  recherches  qui  ont  été  publiées  dans 
k  Journal  de  rAnatomie  et  de  la  Physiologie ^  etc.,  — les  impu- 
retés (les  métaux  que  nous  employions  dans  la  composition  de 
nos  couples  devaient  nous  mettre  en  garde  contre  des  conclu* 
sions  trop  précipitées.  Depuis  plus  de  trois  mois,  nous  avons  fuit 
disparaître  ces  incertitudes  en  abandonnant,  dans  la  plupart  des 
cas,  nos  premiers  couples  producteurs  de  courants.  Nous  les 
remplaçons  par  une  pile  dont  le  tluide  électrique  est  amené,  dans 
'e  liquide  soumis  à  l'épreuve,  par  deux  lames  ou  deux  fils  du 
platine.  De  celte  manière,  quand  un  métal  apparaît  sur  l'élec- 
trode négative,  on  ne  peut  se  refuser  d'admettre  qu'il  existe  réel- 
lement dans  le  liquide. 

Description  de  la  pile.  —  La  pile  dont  nous  nous  servons  est 
Qoe  modification  de  celle  de  M.  Grenet;  elle  est  au  bichromate 
<le  potasse.  Nous  avons  imaginé  cette  modification  en  1870,  en 
prévision  de  la  défense  nationale,  dans  le  but  d'enflammer  des 
DÛnes  placées  à  distance.  Elle  a  donné  les  résultats  que  nous  er» 
attendions,  puisque  le  constructeur  habile  auquel  elle  a  été  con- 
Sée,  H.  Peyrot,  de  Saint-Etienne,  en  livre  journellement,  pour 
l'inflammation  de  la  poudre,  à  plusieurs  compagnies  de  mines. 
Il  lui  a  fait  subir  quelques  légères  modifications  peu  importantes. 
Celle  dont  voici  la  description  est  le  premier  modèle  dont  nous 
nous  sommes  servis. 
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Une  flanelle  de  bols,  enduite  d'un  vernis  isolant,  soulienl  un 
certain  nombre  de  couples  zinc  et  tharbon.  Chaque  charbon,  de 
forme  rectangulaire,  se  trouve  placé  entre  deux  zincs  amalga- 
més, qui  lui  sont  parallèles.  Les  zincs  d'un  couple  sont  réunis 
entre  eux  par  un  lil  de  cuivre,  qui  communique  avec  le  charbon 
du  couple  suivant,  au  moyen  d'une  vis  à  large  Idta,  ou  mieux  par 
soudure.  Les  charbons  sont  cuivrés  gaWaniquement  dans  leur 
partie  supérieure.  Par  cette  disposition,  le  charbon  du  premier 
couple  reste  libre,  —  c'est  te  pôle  positif,  —  et  les  deux  zincs  du 
dernier,  libres  aasst,  forment  le  pôle  négatif.  Des  bornes  mé- 
talliques, fixées  aux  deux  pôles ,  servent  i  attacher  les  rfaéo- 
phores. 

Dans  une  caisse  de  bois  sont  placés  des  vases  prismatiques  en 
verre,  en  nombre  égal  à  celui  des  couples.  C'est  dans  ces  vases 
que  se  trouve  la  dissolution  de  bichromate  de  potasse  additionnée 
d'acide  sulfurique.  Un  treuil  (fig.  1),  soutenu  par  deux  montants 


verticaux  placés  aux  extrémités  de  la  caisse,  permet  de  faire 
plonger,  h  la  fois,  tous  les  couples  dans  ta  liqueur  ou  de  les  re- 
tirer ensemble  lorsqu'on  n'a  plus  besoin  du  courant. 

Les  trois  figures  ci-jointes  aideront  à  comprendre  la  disposition 
de  l'appareil  : 

La  figure  1  représente  une  coupe  de  la  caisse,  des  vases  et  des 
couples  par  un  plan  longitudinal  et  médian. 

La  figure  2  est  une  cmipe  perpendiculaire  â  la  précédente, 
passant  par  la  ligne  H.  N. 

Enfin  ta  figure  3  représente  la  même  coupe  à  une  plus  grande 
échelle.  Elle  met  en  évidence  la  fitçon  dont  les  deux  zincs  s,  s. 
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du  premier  couple,  sont  reliés  bu  cbai'bon  c  du  secoud  couple, 
par  le  Al  de  ouivra  a.  b.e.d.  a. 


Quiad  OD  veut  /aire  CooctioDoer  la  jjiA»,  op  pi4pRiB  une  di«o- 
iulioa  Mturéa  «l«  bichroaiaie  do  potassa.  Ûo  y  ajoute  d»  Twide 
■ulfurique  daju  U  proportiw  indiqués  |w  l'équatioA  : 

ii),3Cf0S+3ZB  +  7(SOSHO]=!Xo,80'+&«0*,3S0î  +  3piiO,M»»)+7HO. 

C'esi4-dir«  qu'il  M  fiarae  de  l'alim  de  dmmM  et  du  soUato  de 
linc  dans  les  TOes. 
Pour  une  dissolution  faite  à  10  degrés,  il  faut  ajouter  130  c.  c. 


d'acide  sulfurique  monobydraté  par  litre.  Il  vaut  mieux  préparer 
le  liquide  des  vases  dans  les  proportions  que  nous  indiquons,  que 
d'ajouter  un  excès  d'acide  sulfurique  ^  car  lorsque  le  bichromate 
a  été  décomposé,  s'il  reste  de  l'acide  sulfurique  libre,  Il  coalinue 
Min  attaque  sur  le  zinc,  en  dégageant  de  l'hydrogène  sur  les 
charbons,  et  fait  naître  le  phénomène  de  ta  potarisaticHi,  si 
nuisible  à  la  constance  du  courant. 
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RECHERCHE  DU  COBALT  ET  DU  KICKEL  DANS  LES  TISSUS 

ET  LES  HUMEURS. 

Le  cobalt  étant  fixé  par  éleclrolyse  sur  une  lame  ou  sur  un  fil 
de  plaline,  on  le  chlorure,  puis  on  le  dépose  sur  une  feuille  de 
papier  ordinaire*  En  chauffant  ce  papier,  il  apparaît  une  belle 
tache  bleue,  plus  ou  moins  marquée  suivant  la  quantité  du  métal. 
Cette  tache  disparaît,  par  refroidissement,  dans  Pair  ambiant  On 
la  fait  réapparaître  en  chauffant  de  nouveau^  et  ainsi  de  suite. 

La  sensibilité  de  ce  procédé  est  extrême  :  en  faisant  fonction- 
ner, pendant  un  quart  d'heure,  un  courant  externe  dans  une 
liqueur  au  T00V00»  1^  cobalt  se  décèle  très-nettement. 

Première  recherche  du  cobalt.  —  Le  26  octobre  1878,  nous 
donnons  10  centigrammes  de  carbonate  de  cobalt  à  un  lapin  de 
2  kilogrammes  ;  le  27,  50  cent.;  le  28,  50  cent.;  le  29,  50  cent. 

Dès  le  28,  ce  lapin  est  triste,  météorisé,  sans  appétit. 

Le  30,  à  huit  heures  et  demie,  nous  le  tuons. 

Autopsie.  —  Tout  l'intestin  est  météorisé.  L'estomac  est  vive- 
ment irrité  a  sa  partie  pylorique.  Nous  obtenons  beaucoup  de  sang, 
qui  se  coagule  immédiatement.  Avec  de  Peau  et  de  l'acide  nitrique 
nous  faisons,  chacun  dans  une  capsule  spéciale,  bouillir  le  sang, 
les  reins  et Turine,  le  foie,  le  contenu  de  leslomac,  le  cerveau, 
les  muscles.  Nous  filtrons  et  hous  cherchons  le  cobalt  dans  les 
différentes  décoctions,  par  notre  méthode  ordinaire,  —  c'est-à- 
dire  en  déterminant  un  courant  dans  la  liqueur,  avec  les  couples 
voUbIques  employés  dans  nos  expériences  précédentes.  A  notre 
grand  étonnement,  nous  constatons  que  tantôt  le  cobalt  apparaît 
rapidement  et  que  tantôt  on  n'en  décèle  pas  trace.  C'est  alors  que 
nous  entreprenons  de  nouvelles  recherches  avec  le  courant 
externe  et  que  nous  avons  la  satisfaction  de  voir  le  métal  se  fixer 
constamment.  Nous  constatons  en  même  temps  la  supériorité  de 
ce  procédé  pour  tous  les  autres  métaux,  qui  se  déposent  ainsi  plus 
rapidement  sur  la  platine. 
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Après  nous  être  bieo  famttiarUés  avec  ce  nouveau  mode  de  re- 
cherche, nous  avons  recommencé  celles  relatives  au  cobalt;1 

Seconde  recherche  du  cobalt.  —  Le  15  novembre,  à  un  lapin 
de  2500  grammes,  nous  donnons  1  gramme  de  carbonate  de 
cobalt;  le  16,  33  centigrammes;  le  17,  33  cent.;  le  18,  33  cent. 

Le  19y  nous  le  tuons. 

Autopsie. —  Ce  lapin  n^a  éprouvé  aucun  malaise.  L*estomac  est 
parfaitement  sain. 

Aiosi  le  premier  lapin  a  été  souffrant,  pendant  que  nous  lui 
administrions  le  carbonate  de  cobalt,  ou  malade  du  fait  du 
cobalt;  tandis  que  le  second,  qui  en  a  pris  à  plus  haute  dose, 
n'a  rien  éprouvé.  Quoi  qu'il  en  soit,  le  carbonate  de  cobalt  n'est 
pas  ou  est  peu  toxique. 

Analyse  d$s  décoctions. 

1»  Contenu  de  restomac très-abondant. 

2®  Urine  et  reins abondant. 

3*  Foie abondant. 

à^  Cerveau quantité  notable. 

5*  Muscles,  à  plusieurs  épreuves,  douteux. 

6<*  Sang très-peu  sensible. 

Ainsi  le  carbonate  de  cobalt  s'absorbe  promptement,  mais  il 
semble  s'éliminer,  au  fur  et  à  mesure,  par  les  >eins  et  le  foie, 
puisque  le  sang  et  les  muscles  n'en  renferment  que  très-peu.  Le 
cerveau  semble  en  emmagasiner  un  peu. 

S!^  meelierelie  dn  Blekel. 

On  procède,  pour  la  recherche  du  nickel,  absolument  comme 
pour  celle  du  cobalt.  Le  Irait  ou  la  tache  obtenue  est  faune  au 
lieu  d*étre  bieue.  Elle  apparaît  lorsqu'on  chautfe  le  papier,  et 
disparaît  par  le  refroidissement. 

La  sensibilité  est  à  peu  près  la  même. 

Le  10  décembre,  à  un  lapin  de  3  kilogrammes,  nous  donnons 
-Occnt.  de  carbonate  de  nickol;  lo  11,  20  cenl.;  I«  12,  20  cent.; 
l'IS,  20cenl.;  Ic14,  20  cenl. 

Ln  15,  nous  lo  tunn^. 
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Auiôpsiê.  ^  Rien  à  signaler,  )e  lapin  n*tt  èpnmë  tpèun 
malaise. 

Analyse  det  décoçiiont, 

i^  Contenu  de  l'esUim^c. . . , ,  t  •  trèi-abondani, 

'   2<*  Urine  et  reins très-abdndant. 

2f  Foie 4  0 aUÉi  abCHidftBt« 

4<*  Rate seniible. 

5*  Sang sensible. 

9*  Gervftttf  .•«.,...,.«•«....  peu  semible. 

Le  nickel  semble  s'éliminer  surtout  par  les  reins. 


NOTE 

POUR  SERTIR   A  L*H1ST0IRE 

DES  AFFECTIONS  D^  L'APPAREIL  URINAIRB 

CHEZ  LES  OISEAUX 

Nota  lue  à  la  Société  centrale  de  médecine  yéténnMre,  le  11  juin  4 874* 

Par  le  B'  O.  LABCHBK 

ABcltfn  iiil«riie  et  Itwrétt  dc«  bApilavx  d«  ParlR) 

Lauréat  de  rinstitul  de  France,  de  la  Facoltë  et  de  TAcadémie  de  médecine  de  Paris, 

Menbre  des  Sociétés  loédieo-cblniitfficale  et  patholofiqu*  de  Londn» 

et  de  lu  Société  centrale  de  médecine  vétérinaire, 

Correfpondant  de  la  Société  dei  sciences  médicales  «t  nalnrelles  de  Bmalles,  etc. 


L  L'appareil  urinaire  et  la  sécrétion  de  l^urine,  chez  les  oiseaux, 
onl  été,  surtout  depuis  le  commencement  de  ce  siècle,  sous  le 
rapport  de  Tanatomie  normale  et  de  la  physiologie,  l'objet  d'études 
attentives. 

En  revanche,  l'histoire  des  anomalies  et  des  altérations  patho^ 
logiques  a  été  généralement  délaissée,  et,  i  part  quelquep  rares 
ohservatioqs,  çàet  là  disséminées,  on  peut  dire  que  la  plupart  dei| 
auteurs,  qui,  même  dans  oes  dernières  années,  ont  entrepris  de 
décrire  ou  seulement  d'énumérer  les  maladies  des  oiseaux,  ont 
laissé  ce  sujet  complètement  de  côté. 

En  publiant  aujourd'hui  cette  note,  nous  ne  pouvons  avoir  la 
pensée  de  combler,  môme  imparfaitement,  la  lacune  que  nqua  %U 
gnalons;  mais,  du  moins,  nous  réussirons  peut-être  Rappeler 
sur  elle  l'attention  de  quelques  autres  observateurs,  en  attendant 
que,  dans  un  travail  ultérieur,  nous  donnions  nous-mème  plus 
d'étendue  à  l'exposition  des  résultats  de  nouvelles  recherches  sur 
ce  point, 

II.  Chacun  a  pu  remarquer  combien  sont  relativement  grandes 
chez  les  oiseaux,  dans  l'élat  normal,  les  dimensions  des  reins  (1), 

^1)  Edw.  Crisp,  dans  son  travail  On  the  causes  ofDeath  ofmany  ofthe  Animait  in 
ike  zoological  Gardens  (Proceedings  ofthe  Zoologicaï  Society,  of  London^  part  XXVIU^ 
p.  191  ;  London,  1860),  a  déjà  fait  remarquer  que,  par  rapport  au  reste  du  corps, 
c'est  cbei  les 'animaux  de  cette  classe  que  les  reins  ofTrentle  poids  le  plus  considérable. 
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qui,  comme  on  le  sait,  offrent,  dans  les  difTérenls  ordres,  des  va- 
riétés de  forme,  infiniment  nombreuses,  vraisemblablement  im- 
primées par  la  forme  même  du  bassin ,  sur  les  parois  duquel 
ces  organes  sont  immédiatement  appliqués. 

Or,  dans  certains  cas  de  pygomélie,  où  Tinterposilion  d*une 
pièce  surnuméraire  entre  les  pièces  normales  du  bassin  a  eu  pour 
conséquence  Tampliatioii  de  la  cavité  pelvienne,  et  où  la  pièce 
surnuméraire  est  elle*méme  creusée  de  plusieurs  fosses  analogues 
à  celles  dans  lesquelles  une  partie  de  l'appareil  rénal  est  habituel- 
lement logée,  cet  appareil  possède  aussi  un  nombre  correspondant 
de  lobules  supplémentaires. 

I 

Chez  un  poulet,  dont  nous  avons  publié  l'histoire  anatomique 
dans  un  autre  travail  (1),  tandis  que  les  glandes  urinaires  droite 
et  gauche  se  montraient^  sous  tous  les  autres  rapports,  comme 
dans  l'état  normal,  il  existait  ainsi  une  portion  accessoire,  qui, 
comparativement  aux  deux  portions  pelviennes  et  a  la  portion 
iléo-lombaire,  pourrait  être  désignée  sous  le  nom  de  portion  isc/tto- 
mélique^  en  raison  des  conditions  anatomiques  qui  paraissent 
avoir  présidé  i  son  développement.  Nous  ajouterons,  pour  com- 
pléter rénumération  des  traits  qui  la  caractérisaient,  qu'elle  était 
nettement  subdivisée  en  deux  lobes,  dont  chacun  pénétrait  dans 
Tune  des  deux  fosses  supplémentaires  et  était  reçu  profondément 
sur  un  coussinet  graisseux,  d'assez  grande  épaisseur. 

in.  Les  reins, — dont  le  développement  est  ainsi  susceptible  de 
s'exagérer,  dans  des  conditions  tout  à  fait  anomales,  et  dont  l'ac- 
tivité organique  parait,  d'ailleurs,  être  des  plus  puissantes,  dans 
rétat  normal,  —  sont  également  exposés  à  subir  le  ramollisse- 
ment, la  dégénérescence  graisseuse  (2),  et,  dans  quelques  cas 
aussi,  la  tuberculisation  (S). 

(1)  Voyez  :  0.  Larcher,  Uole  pour  servir  à  Vhittoii^  de  la  pygoméliê  càes  let  oi- 
seaux (MéUuiget  de  pathologie  comparée  et  de  tératologie,  fasc.  I,  p.  23  et  pi.  I-H  ; 
Paris,  1873  ;  —  et  Journal  de  l^anatomie  et  de  la  physiologie  normales  et  patholo- 
giques de  Vhomme  et  des  animaux,  t.  VIII,  p.  408  ;  Paris,  1872}. 

(2)  A.  BruckmuUer  {Lehrbuch  der  pathologiichen  Zootomieder  Hausthiere,  S. 650  ; 
Wien,  1869)  indique  la  dégénérescence  lardacée  des  reins,  comme  se  rencontrant 
aussi,  quelquefois  (concurremment  avec  celle  du  Toie  et  de  la  rate),  chex  les  Taisaiis. 

(3)  Voyez  :  Rug.  Dcsmnrcsf,  No'e  fur  des  tnbercutcs  étudiés  dans  dejx  oiseaux 


CHEZ   LKS   0I8BAUX.  361 

La  fréquence,  relalivement  graude,  de  ces  divers  modes  d'al- 
tération paraît,  du  reste,  se  manifester  surtout  chez  les  oiseaux 
qui  vivent  en  captivité  (1). 

Il  convient  d'ajouter  que,  dans  quelques  cas,  surtout  lorsque 
les  oiseaux  succombent  à  de  violents  traumatismes  du  tronc  ou 
des  membres  pelviens,  il  n^est  pas  rare  de  trouver,  dans  l'un  des 
deux  reins  ou  dans  les  deux  à  la  fois,  des  foyers  hémorrhagiques 
parfois  assez  volumineux.  Dans  les  cas,  relativement  rares,  où  les 
diverses  parties  du  corps  se  trouvent  envabies  par  de  la  sérosité, 
les  reins  aussi  sont  quelquefois  fortement  inGItrés  du  liquide 
épanché  (2)  ;  et,  enfin,  la  substance  de  ces  organes  n'échappe  pas 
non  plus,  en  certaines  occasions,  au  développement  des  vésicules 
psorospermiques  (S). 

Quant  à  l'hypertrophie  simple  des  reins,  qui  s'observe  dans  un 
assez  grand  nombre  de  cas,  elle  n'est  peut-être,  bien  souvent, 
que  le  résultat  d*une  suractivité  fonctionnelle,  de  longue  durée, 
et  cette  sorte  d'influence  n'est  nulle  part  plus  complètement  mise 
en  évidence,  que  dans  les  cas  où  l'un  des  deux  reins  est  seul  hy« 
pertrophié,  tandis  que  Vautre  est,  au  contraire,  notablement  atro- 
phié (A). 

de  itnpèee  Pénéhpe  marail  {CompUt  rendus  des  séances  de  la  Société  de  Biologie^ 
i"'  série,  t.  III,  p.  65  ;  Paris,  1852),  et  Edw.  Grisp,  loc.  cU. 

(1)  GeUe  remarque  est  due  à  Edw.  Griap  (toc.  ctf.),  qui,  du  reste,  indique,  d'une 
manière  générale,  les  affections  des  reins,  comme  étant  très-communes  ches  les  oiseaux, 
et  qui  rattache  même  cette  sorte  de  prédisposition  morbide  au  développement  consi- 
dérsble  des  glandes  urinaires  chez  les  auimaux  de  cette  classe. 

(2)  Ches  une  Ciisane,  d'ailleurs  atteinte  de  lésions  multiples  (tumeurs  viscérales 
et  épaochements  de  sérosité),  Aug.  Paulickt  (a)  a  trouvé  ainsi  les  dObx  reins  assez 
fortement  infiltrés  de  sérosité. 

(3)  Aug.  Paulicki  rapporte  (toc.  et/.,  p.  94)  avoir  constaté,  dans  l'un  des  deux  reins 
d'un  canard  Bficlon  {Anas  glaciaUs^  Unn.),  l'existence  d'une  petite  élevure,  grosse 
comme  une  tète  d'épingle,  contenant  un  liquide  poriforme  dans  lequel  Texamen  mi- 
eroicopique  permit  de  reconnaître  la  présence  de  nombreuses  psornepermies,  de  forme 
elliptiqoe,  et  sans  couleur  appréciable,  qui  laissaient  apercevoir  un  double  contour. 

[h)  On  voit,  à  Londres,  au  Musée  du  Collège  royal  des  chirurgiens  d'Angleterre 
iPatkological  Séries,  n^  3),  une  pièce,  provenant  de  la  coUecUon  de  J.  Hunter,  et  qui 

(a)  Aug.  Paulicki,  Bettràge  sur  vergleichendeti  pathologischen  Anatomie  aus 
f^em  Bamburger  soologischen  Garlen  iMagaxin  fUr  die  gesammie  Thierheilkunde, 
Bd.  XXXVin,  S.  10  ;  Berlin,  1872). 
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Mais,  eti  dehors  do  ces  cas  eux-mêmes,  il  arrive  aussi  quelque- 
fois que,  Tun  des  deux  reins  offlrant  tous  les  caractères  de  l'état 
normal,  l'autre  se  montre  pourtant  notablement  accru  dans  toutes 
ses  dimensions  et  surtout  dans  son  poids,  et  présente,  à  des  de- 
grés divers  de  leur  développement,  quelques-unes  d'entre  les  lé- 
sions caractéristiques  de  la  néphrite  parenchymateuse  (1).  Sur 
une  grande  étendue,  la  surface  de  Vorgane  est  lisse,  la  capsule 
est  mince  et  facile  à  détacher,  et  la  substance  sous-jacente,  dont 
ie  teinte  est  d*un  jaune  foncé,  se  montre  parsemée,  çà  et  là,  de 
petites  taches  sanguines,  très-faciles  à  apercevoir  sur  une  coupe 
récemment  fdte.  Sur  bon  nombre  de  points,  aussi,  la  surface  ex- 
térieure de  l'organe  est,  au  contraire,  bosselée  et  légèrement  ru- 
gueuse sous  le  doigt,  et  la  capsule,  épaissie  et  devenue  opaque, 
adhère  si  fortement  au  tissu  sous-jacent  qu'on  ne  peut  plus  la  sé- 
parer de  lui,  sans  arracher,  en  même  temps,  un  peu  de  la  sub- 
stance rénale,  dont  la  teinte  est  devenue  d'un  jaune  pâle,  et  dont 
la  consistance  est  aussi  beaucoup  plus  ferme  que  dans  Tétai 
normal. 

IV.  A  côté  des  diverses  altérations  que  nous  venons  d'indiquer, 
il  en  est  une  encore,  qui  se  rencontre  aussi,  de  temps  à  autre  ; 
à  savoir,  l'atrophie  simple  de  l'un  des  deux  reins^  survenue  con- 
sécutivement à  l'obstruction  d©  l'i^retère  corrf^spQod^nt*  Dans  l^s 
eas  de  oe  genre,  le  conduit  urinaire  offre  parfois  un  degré  de  di^ 

paraît  justifler  complétoment  Mte  inierpréUUaa*  U  min  f«uch«  Mt  tMirpelU  et 
graqulfiu^î  mai«,  en  revanche,  U  volume  du  rain  droit  eat  eitraordinairement  grand, 
et  ceU  M(i8  qufi  Torgane  <oi(  le  si^ge  d'iwteune  diitension,  mais,  apparemment,  par 
le  seul  fait  du  développement  de  son  tissu  naturel  ;  de  lelle  sorte  qu'il  devati«  à  lui 
Mul,  e^crAter  autant  d'urine  que  les  deux  reins  ensemble,  dans  TMat  normal.  On 
eonitaM),  du  reste,  vme  différenee  correspondante  dans  les  artères  rénales,  dont 
cbaoune  a  un  volume  proportionné  à  eelui  des  deux  reins  auquel  elle  se  distribue. 

(i)  La  desoription  sommaire  que  nous  donnons  ici  est  basée  seulement  sur  les 
résultats  de  nqs  eonstatations  anatomiques  dans  einq  autopsies  pratiquées^  il  y  a  trois 
ans,  sur  des  poules  domestiques.  1!  est  probable  que,  si,  depuis  cette  époque,  nous 
avions  pu  avoir  l'occasion  de  répéter  nos  recherohes,  exécutées  alors  dans  des  condi- 
tions peu  favorables,  nous  eussions  pu  aussi  donner  ici  des  détails  plus  complets  ; 
et,  à  défaut  du  fruit  de  nos  observations  personnelles,  nous  regrettons  de  ne  pouvoir 
produire  Texposé  de  celles  de  Crisp,  qui  se  borne  (loc.  cit.}  à  dire  que  raUération 
granuleuse  des  reins  se  rencontre  souvent  ches  les  oiseaux  tenus  en  captivité. 
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latatîoQ  extrême  (1)|  et,  le  plus  habituellement,  on  retrouve  dus 
»  cavité,  en  un  point  voisin  de  Textrémité  inférieure,  une  acou« 
roolation  considérable  de  matières  salines,  que  Kurine  a  laissé 
déposer  avant  de  s'écouler  au  dehors.  Quelquefois,  aussi,  on  cher^ 
cherait  vainement  dans  l'intérieur  de  l'uretère  dilaté  la  cause  de 
Tobstruclion  de  ce  conduit,  dont  Toriflce  inférieur  se  trouve  com- 
plètement obturé  par  des  concrétions  contenues  dans  le  cloaque  (2)  « 
Enfin,  il  est  d'autrescas  encore,  oix  l'on  retrouve,  non-seulement 
dans  cette  dernière  cavité,  mais  aussi  dans  toute  la  longueur  des 
deux  uretères*  et  jusque  dans  les  portions  subsistantes  du  paren- 
chyme rénal  (8),  les  traces  de  la  surabondance  des  matières  sa- 
lines contenues  dans  Turine  (A), 

(1)  Voyei  la  pièce  ({ue  nous  avons  déjà  QÎtée  dapi  la  note  4,  4e.  la  p«|;«  SSi,  et 
sur  laquelle  on  constate  une  dilatation  marquée  de  Tnretère  gauche. 

(2)  Voyes  :  Ad.  W.  Otto,  Verzmcknits  der  anaUmischmt  Pré(pcir<U(miomfn|iiimf 
(te  kOtdgUschm  Anai<mid-In$tMuU  sfu  BrtfllaM^  S.  122  ;  areilau,  1827,  (Ul  pièces 
proriennent  de  deux  faucops.)  —  Plus  récemment^  Rvift  de  Uvison  a  constaté,  ehos 
Qn  (aiaan,  la  rétentibn  de  l'urine  dans  les  uretères,  en  méipe  temps  que  la  présence 
de  plusieurs  concrétions  d'acide  urique  amassées  dans  le  cloaque  (Voy.  le  ^iii- 
litm  mensuel  ^u  Jardin  d*acclimatcU\on  (fu  6ois  d$  BQ^hgn9,  publié  dans  le 
BuOetin  de  }a  Société  xoologiqtie  d*accUm<UaUon^  i^  série,  t.  X,  p.  79*,  Paria, 
1863);  et,  déj^,  quelques  anpées  auparavantj  Edipir*  Criip  (Içc.  cff,)  disait  a^eir 
«ouY^t  rencontré  des  cas  de  ce  genre,  dans  lesquels  Tobstruction  du  cloaque 
était  déterminée  par  la  présence  de  concrétions  d'urate  d'ammoniaque.  D'autre  part, 
Ch.  Fr.  Heus|nger  {Recherches  de  p(kthoiogie  comparée^  vol,  I,  p*  cv,  Cassel,  1347) 
rappelle  qu^  Rudplph)  fiurait  trouvé,  d^Hs  ]^  cloaq^e  d'uq  (fivcQn  {F9^Q  ftalumbQr 
ritts,  Linn.],  une  concrétion  composée  d'acid()  urique,  d'ur^t^  ()'^n)p><>nw<iue  f(t4'UfSte 
deeiwuz. 

(3)  G.  DarestQ  (a)  rapporte  avoir  obi^ryé  un  cas  d^  ce  genrii  sur  un  faisaq  noir 
{EupkicaimW  meUi^Qtw^  Blytb),  de  THimalaysi^  chez  lequel  )q  calibre  de  l'un  des  dqiix 
uretères,  pl^a  dilaté  encore  que  cçlui  de  l'autre,  ét{i|t  devenu  aussi  cQqMdérable  que 
cehii  de  l'intestin.  —  Plus  réceminent,  Zalesk|  {UntertmhmQPk  u^  4eii  ur««iia- 
chen  Prop^ii ,-  Tqbingen,  i86g),  ayant  1(0  les  deux  uretères  cbea  deç  pigeoqs  et  çhei 
des  oies,  qui  i^q  suprécurent  pas  plps  dfi  <)eux  ou  \tm  jours  k  l'opération,  con^taMi, 
dans  rint^rieur  des  reins,  )a  présence  d'amas  d'urates,  à  l'état  copcret,  qui  avaient 
fortement  distendu  les  canalicules  urinifères  et  les  o|)litéraient  compléteinent.  Quant 
aux  uretères,  la  portion  de  ces  conduits,  qui  se  trouvait  sitqée  au-dessus  de  la  Uga- 
tore,  était  remplie  de  masses  uratiquei  solides. 

(4)  Le$  concrétions  qu'on  rencontre  dans  le  cloaque  sont  généralement  formées 
d'acide  urique  (yoy.  la  note  2)  ou  d'urate  d'ammoniaque  (voy.  )s|  môme  note,  et,  fiu 

(a)  G.  Dareste,  Note  s%ir  VepDistence  de  calculs  urinairei  rencontrés  sur  uf\  faisan 
{Comptes  rendus  des  séances  de  la  Société  de  biologie,  S«  série,  t.  IV,  p.  26  ;  Paris, 
1863). 
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Dans  la  glande  urinaire,  le  dépAt  se  présente  sous  la  forme  de 
stries  blanchâtres  (1)  ;  tandis  que,  dans  les  uretères,  il  consiste, 
le  plus  souvent  (2),  en  une  masse  blanche  et  pultacée,  assez  sou- 
vent  mélangée  de  sang  coagulé^  et  ofTranl,  d'ailleurs,  descarac- 

Musée  du  CoUé^  royal  des  cbirurgiens  d'Angleterre  {Calculi  from  Ihe  l/rmary 
Organs  ofthe  hiver  animali),  les  pièces  qui  sont  inscrites  sous  les  n^  3  et  6,  et  qui 
proviennent,  l'une  d'une  poule,  et  l'autre  d'un  aigle).  —  Edw.  €risp,  dont  les  obser- 
vations personnelles  lui  ont  fourni  des  résultats  analogues,  ajoute  que,  dans 
tous  les  cas  qu'il  a  rencontrés,  les  concrétions  provenaient  d'oiseaux  carnivores  ou 
piscivores  (a). 

Quant  aux  concrétions  dans  lesquelles  on  a  trouvé^  en  même  temps,  une  certaine 
pr<9ortion  de  phosphates  et  de  chlorures,  elles  sont  en  très-petit  nombre,  et  pro- 
viennent, les  unes  d'une  autruche  (Voyei,  au  Musée  du  Collège  royal  des  chirurgiens 
d'Angleterre,  la  pièce  n®  1  de  la  collection  précitée),  et  les  autres  d'un  Ikisan  nuir 
(de  THimalaya).  Pour  ces  dernières,  en  particulier,  l'analyse,  pratiquée  par  Violette 
(de  Lille)  a  permis  de  reconnaître  qu'elles  étaient  composées,  en  outre,  d'une  ma- 
tière aiotée,  provenant  elle-même,  selon  toute  apparence,  du  sang  qui  s'était  épanché 
dans  les  uretères  (voy.  C.  Dareste,  loc.  cit.). 

Dans  un  cas,  dont  H.  Cachet  a  publié  la  relation  dans  le  BiêUeUn  d'histoire  nalu- 
relie  de  la  Société  linnéenne  de  Bordeaux  (t.  III,  p.  83,  Bordeaux,  1829)  ;  les  résul- 
tats de  l'analyse  chimique,  qui  flit  pratiquée  par  Lartigue,  «  semblent  permettre  de 
conclure  que  les  calculs  étaient  composés,  en  grande  partie,  de  carbonate  de  chaux, 
d*un  peu  de  magnésie,  d'une  certaine  quantité  de  mucus,  et,  peut^tre,  de  quelques 
traces  de  phosphate  calcaire  » . 

(1)  Cependant,  Ad.-W.  Otto,  dans  son  Neues  Verxeichniss  der  anatomischen 
Sammlung  des  kOniglischen  Anatomle- Instituts  su  Breslau  (xweite  Auflage,  S.  80  ; 
Breslau,  18&1),  mentionne,  sous  lesn**  2572  et  2573,  deux  concrétions,  sans 
doute  assez  volumineuses  pour  mériter  les  noms  de  Hamsteine  et  de  Kalk-Conere- 
mente,  et  provenant,  l'une,  du  rein  d'un  aigle  (AquUa  futva^  Lin.),  et  l'autre,  du 
rein  d'un  faucon  {Fako  peregrinus,  Lin.). 

(2)  Si  tant  est  que  notre  interprétation  soit  exacte,  l'observation  que  H.  Cachet  a 
publiée  (toc.  dt,)  dans  sa  Note  sur  des  concrétions  calcaires  trouvées  dans  Vabdo- 
men  d'une  poule,  établirait  pourtant  que  les  concrétions  qui  nous  occupent  peuvent 
aussi  se  présenter  sous  une  forme  qui  les  assimile  davantage  à  de  véritables  calculs. 
L'observation  a  été  recueillie  sur  une  poule,  âgée  de  plusieurs  années,  qui  vivait 
enfermée  depuis  quelques  mois  dans  une  cave  dont  le  sol  était  recouvert  d'une 
grande  quantité  de  matières  calcaires,  et  qui  mourut  sans  avoir  présenté  d'autres 
symptômes  morbides  que  ceux  d'une  dystocie  très-accentuée.  Cependant,  &  l'exa- 
men nécroscopique,  on  trouva  l'appareil  hépatique  notablement  altéré;  mais,  sur- 
tout, on  constata,  de  chaque  celé  du  corps  des  dernières  vertèbres  lombaires,  l'exis- 
tence d'une  tumeur  allongée  et  très-dure.  Chacune  d'elles  avait  la  même  forme  que 
l'autre,  et,  comme  elle,  se  trouvait  formée  de  deux  calculs,  entourés  d'un  tissu  dense 
et  membraneux,  qui  paraissait  appartenir  aux   parois  d'un  conduit,  dont  la  face 

(a)  Edw.  Crisp,  Urinary  calculi  in  the  iou^er  antHu/Ls  (Trausactitms of  ihe  Putho- 
logical  Society  of  LondoUy  vol.  XXf,  p.  426;  London,  lM7t). 
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lères  qui  rappellent  l'aspect  bien  connu  de  l'urine^  telle  que  les 
oiseaux  Pexpulsent  au  dehors,  ou  telle  qu'on  la  retrouve  fréquem- 
fflent  dans  le  cloaque  de  beaucoup  d'entre  eux  (1). 

V,  La  plupart  du  temps,  les  altérations  diverses  que  nous  avons 
indiquées  ont  été  rencontrées  à  l'autopsie  d'animaux  surlesquels 
tout  renseignement  antérieur  nous  fait  défaut;  de  telle  sorte  que^ 
pour  établir  la  séméiologie  des  affections  de  Tappareil  urinaire, 
on  est,  en  réalité,  presque  complètement  dénué  de  matériaux. 

Pour  ce  qui  concerne,  en  particulier,  la  néphrite  parenchyma- 
leuse  unilatérale,  elle  peut,  du  reste,  parvenir  à  un  degré  très- 
avancé,  sans  que  rien,  dans  les  allures  de  l'Oiseau,  ait  jamais  fait 
soupçonner  son  existence  ;  et,  malgré  les  détails  qu'on l  donnés 

ialerne  (fisse  et  tapissée  d'un  flaide  épais,  visqueux  et  demi-transparent,  assex  ana- 
logue an  mucus)  ne  présentait  aucun  indice  de  travail  inflammatoire. 

Dans  chacune  des  deux  tumeurs,  les  deux  calculs  étaient  situés  l'un  au  devant  de 
l'autre.  Ceux  du  cété  droit,  de  couleur  azurée,  sont  toutefois  plus  volumineux  que 
ceux  du  côté  opposé,  et  mesurent  quatre  lignes  de  diamètre,  dans  leur  plus  grande 
épaiaseur  :  l'un  deux^  dont  la  longueur  est  d'un  peu  plus  d'un  pouce,  a  la  forme  d'un 
edne  allongé,  dont  le  sommet  pointu  est  dirigé  en  avant,  et  dont  la  base,  large  et 
vroodie,  présente  une  facette  lisse  et  concave,  par  laquelle  il  était  en  contact  av«*c 
Tauire  concrétion.  Quant  à  celte  dernière,  dont  la  forme  est  ovoïde,  on  constate  les 
traces  de  l'existence  antérieure  de  plusieurs  facettes  sur  sa  petite  extrémité,  qui  est 
tooroée  en  avant.  Les  deux  concrétions  qui  sont  situées  au  côté  gauche  de  l'animal, 
Hmt  d'un  blanc  sale,  et  mesurent  six  lignes  de  long  sur  deux  lignes  et  demie  à  trois 
li^es  de  diamètre,  dans  leur  plus  grande  épaisseur  :  l'une  d'elles,  dont  la  forme  est 
pyramidale,  a  le  sommet  pointu  et  dirigé  en  avant  ;  tandis  que  sa  base  laisse  voir  une 
petite  facette  lisse  et  concave,  déterminée  vraisemblablement  par  le  contact  du 
second  calcul.  Ce  dernier,  dont  la  forme  est  à  peu  près  ovoïde,  présente,  en  outre, 
Mir  l'un  des  côtés  de  son  extrémité  antérieure,  une  large  facette,  plane  et  lisse,  et, 
d'autre  part,  les  traces  de  plusieurs  autres  encore.  —  La  surface  des  quatre  concré- 
tions était  d'ailleurs  assex  unie,  dans  sa  totalité^  et,  même,  douce  au  toucher.  La 
sul>s(attc«  qui  les  composait  était  friable,  et,  quand  elle  eut  cédé  à  l'action  du  cou- 
teau, elle  laissa  voir  une  tranche  lisse  et  luisante,  sur  laquelle  on  constatait 
rexislence  de  couches  excentriques,  disposées  autour  d'un  noyau  légèrement  jau- 
nâtre. 

(1)  C.  Dareste  (loc.  cU,),  —  après  avoir  lait  remarquer  que  Turine  (qui^  comme 
chacun  le  sait,  est  un  liquide  complètement  incolore  et  limpide  dans  les  uretères)  se 
ckaoge  normalement,  dans  le  cloaque,  en  une  matière  solide  et  pultacée,  par  suite 
do  dépét  de  l'acide  urique,  —  fait  observer,  avec  beaucoup  d'à-propos^  que  la  forma- 
tion des  concrétions  urinaires  dans  le  cloaque  est,  dans  une  certaine  mesure,  un  fait 
Donnai  chez  les  oiseaux.  Aussi,  le  fait  vraiment  pathologique  consiste-t-il  surtout  dans 
]a  préeipitatioa  prématurée  des  particules  salines  de  l'urine  dans  rintérieur  de  l'ure- 
tère et  jusque  dans  les  canalieules  urinifèrei  eia«aiémes. 
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d'anciens  observateurs  pour  éclairer  le  diagnostic  des  aflections 
dues  à  la  présence  de  concrétions  dans  les  voies  urinaires  (1), 
on  peut  affirmer  également  que,  dans  les  quelques  cas  où  les  Oi«- 
seaux  ont  été  observés  avant  leur  mort,  aucun  signe  positif  de 
raflEeclion  morbide  n*a  pu  être  noté  (2).  Tout  au  plus,  y  aurait- 
il  lieu,  pourtant,  d'accorder  an  moins  quelque  valeur  à  l'inflam- 
mation persistao  tedu  cloaque,  si  Ton  constatait  son  existence 
chcE  un  oiseau,  mâle  ou  femelle,  d'ailleurs  à  Tabride  toute  autre 
cause  appréciable  d'excitation  des  parois  de  cette  cavité  (3) . 

(1)  «  Ltbofwe  calenUf|nm«in  cofuoidtiir,  litons-aous  dans  in  pamfe  repnduit 
par  Cb.  Fr«  Heusinger  [loc»  cit,)^  cum  difficulter  ventrem  dejicit^  deinde  deprebeodi- 
tur  ex  stercore  «îecto,  quod  emissum  noo  adhœrei  pavimento,  sed  integrum  jacet, 
neque  virgifl  nmilem  extenaionem  habet,  ut  sanorum  habere  solet.  Id  accidit, 
quoniam  vi  ejectum  est  propter  lapidem  impediontem  exitum  excrementorum  liquido- 
rum.  » 

(2)  Ogier  Ward  (a)  rapporte  Thistoire  d*un  perroquet^  âgé  de  neuf  ans,  qui,  pour 
la  première  fois,  parut  malade  le  jour  même  de  sa  mort.  Ses  plumes  s'étaient  hérissées, 
ses  ailes  étaient  derenues  tombantes,  et  il  avait  perdu  toute  sa  vivacité,  ainsi  que 
son  appétit.  U  avait  évidemment  des  nausées  et  faisait  des  efforts  pour  vomir,  et,  de 
plus,  il  avait  une  légère  diarrhée.  Dans  la  journée,  il  ue  prit  qu'un  peu  de  lait,  et 
mourut  dans  la  nuit.  On  supposa  que  la  mort  était  le  résultat  d'un  empoisonnement, 
et,  à  l'aulopsie,  on  constata  l'absence  de  toute  trace  de  tissu  adipeux  sur  les  difie- 
rents  points  du  corps,  en  même  temps  que  de  la  congestion  avec  œdème  des  pou- 
mons, et  un  ramollissement  de  la  muqueuse  qui  tapisse  la  partie  inférieure  de 
l'œsophage.  Du  côté  des  reins^  qui  étaient  plus  volumineux  que  de  coutume,  et  qui 
avaient  une  teinte  légèrement  couleur  de  chair,  il  existait,  au  sein  du  parenchyme, 
une  infiltration  de  matériaux  calcaires,  déposés  sous  forme  de  lignes  ou  de  petits 
corps  sphériques,  comme  s'ils  occupaient  les  corpuscules  de  Malpighi  ou  l'intérieur 
des  petits  tubes  urinaires. 

(3)  Bans  Tun  des  cinq  cas  auxquels  nous  avons  fait  allusion  précédemment,  il 
s'agissait  d*un  coq,  chez  qui  le  cloaque,  atteint  d'inflammation  chronique,  avait  fioi 
par  se  renverser  en  dehors,  d'une  manière  permanente,  et  était  presque  constam- 
ment revêtu  d'une  couche  épaisse  de  matières  blanchâtres  et  pultacées.  L'oiseau 
vivant  dans  des  conditions  d'isolement  absolu,  et  les  résidus  de  la  digestion  s'échappant, 
de  temps  en  temps,  dans  les  conditions  normales,  nous  pensâmes  que  les  qualités 
de  l'urine  avaient  pu  suffire  à  déterminer,  par  leur  contact,  l'irritalioù  de  la  muqueuse 
et  le  renversement  consécutif  du  cloaque.  Après  avoir  avivé,  dans  une  certaine 
étendue,  tes  bords  de  l'orifice  extérieur  de  cette  cavité,  nous  les  réunîmes,  a  l'aide 
de  quelques  fils  de  soie,  en  ayant  soin  de  ménager  seulement,  au  milieu,  un  inter- 
valle suffisant  pour  laisser  les  matières  fécales  et  l'urine  t^échapper  au  dehors,  par 
regorgement.  L'opération  fut  d'abord  suivie  de  succès,  en  ce  sens  que  le  renversement 

(o)  Ogier  Ward,  Calcareow  iHfdtratkm  of  th»  kidMffs  ofa  Parrot  {TransacUtm 
of  ihe  palhologiccU  Sodely  af  tAmém,  fvL  X,  f,  SSS  *,  LoadMi,  teS9). 
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du  cloaqoe  n'était  plus  possible  ;  les  matières  fécales  et  une  portion  dé  la  masse 
lirineue  s'échappaient  régulièrement  au  éebors  ;  mais,  après  quelques  jours,  la  disten- 
sioo  du  cloaque  par  l'accumulation  d'une  quantité  considérable  de  matières  devint 
telle,  que  les  dis,  ibrtMMai  lirtillAsi  finirent  pw  couper  les  parliss  molles  :  nous 
pûmes  constater  alors  que  nous  avions  déterminé  artificiellement,  dans  le  cloaque, 
la  formation  d'une  volumineuse  concrétion  de  matières  salines,  provenant  de  l'urine. 
—  Or,  après  avoir  sacrifié  l'animal,  nous  trouv&mes  le  rein  gauche  atteint  d'inflam- 
oatioD  parenchjmateuse,  à  des  degrés  différents  sur  les  divers  points  de  son  étendue, 
mais,  sur  plusieurs  d'entre  eux,  assez  avancée  déjà  pour  justifier,  pensons-nous,  le 
diagnostic  que  nous  avions  porté  préoédemmeat.  Mous  ajouterons  que,  sous  tous  les 
rapports,  les  autres  organes  étaient  sains,  et  que  le  rein  droit,  d'ailleurs  tout  à  foit 
normal,  était  seulement  un  peu  plus  volumineux  que  d'ordinaire. 


SUR 

UN  ORGANE  DE  PRÉHENSION 

CHEZ  UN   POISSON 
ET  AUTRES  FRAGMENTS  POUR  SERVIR  A  LA  MONOGRAPHIE  DU  GENRE 

HIPPOCAMPE 


L'appareil  ostéodermique  de  l'hippocampe  constitue  une  espèce 
d'armature  presque  complète  ou  de  coffre  de  forme  bizarre  qui, 
d'une  part,  n'est  pas  assez  amincie  en  avant  pour  lui  servir  de  proue 
et  fendre  Teau  aisément,  et,  d'autre  part,  manque  de  la  souplesse 
nécessaire  à  lui  permettre  de  nager,  comme  le  font  les  anguiili- 
formes  ;  de  plus,  ces  appendices  natatoires  sont  si  faibles,  si  peu 
développés,  qu'on  comprend  tout  d'abord  qu'il  doit  être  un  mau- 
vais nageur. 

La  queue  qui,  chez  la  plupart  des  poissons,  est  l'organe  le 
plus  puissant  pour  pousser  en  avant  le  corps  de  l'animal,  est  chez 
le  cheval  marin  si  peu  propre  à  cet  usage,  qu'il  le  tient  enroulé 
constamment  sous  son  corps  pendant  qu'il  exécute  les  différents 
actes  de  la  nalation.  Ce  n'est  qu'exceptionnellement  qu'il  y  a  rc' 
cours  pour  faire  quelques  élans,  mais  encore  c'est  durant  le  temps 
où  il  ne  fait  plus  de  mouvements  de  progression. 

Les  agents  principaux  de  la  natation,  chez  ces  animaux,  sont 
leurs  deux  petites  nageoires  impaires,  la  grosse  dorsale  et  la 
petite  anale  qu'ils  font  onduler,  et  leurs  deux  minimes  pectorales 
qui  Trappent  le  liquide  ambiant,  suivant  la  direction  que  veut 
prendre  le  poisson. 

L'eau  qui  a  servi  a  la  respiration  du  poisson  et  qui  est  poussée 
avec  force  à  travers  les  petites  ouvertures  operculaires,  contribue, 
en  outre,  mais  pour  une  faible  part,  à  leur  mouvement  de  progres- 
sion. Aussi  leur  locomotion  est-elle  assez  lente,  oscillante  et 
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manque^UeUe  d'aplomb.  Leur  corps  semble  plutôt  flotter  entre 
deux  eaux»  sous  une  impulsion  qui  lui  soit  étrangère»  que  fendre 
le  milieu  liquide  au  moyen  d'un  mécanisme  organique  qui  lui 
soit  propre. 

L'hippocampe  possède  une  vessie  pneumatique«  grande  compa- 
rativement, qui  peut  être  comptée  au  nombre  des  particularités 
qui  distinguent  ce  genre  de  poisson,  parce  qu'elle  a»  comme  nous 
ravons  démontré  ailleurs  (1) ,  la  faculté  de  produire  des  bruits  et 
des  sons  commensuraUes,  indépendamment  d'un  autre  bruit  sem- 
blable à  un  coup  de  fouet  qu'il  peut  répéter  i  volonté  au  moyen 
du  jeu  d'un  os  en  forme  de  chevron  dont  les  extrémités  sont  arti- 
culées lâchement  avec  les  os  préoperculaires»  et  qui  saute  dans 
ses  articulations  quand  l'animal  tend  subitement  un  gros  tendon 
s'altachant  par  un  bout  à  cet  osselet. 

Sans  cnumérer  toutes  les  singularités  organiques  de  ce  poisson» 
revenons  i  cette  grande  vessie  aérifère.  Elle  est  toujours  distendue 
par  une  quantité  de  gaz  si  exactement  en  rapport  avec  la  pesan- 
ieur  spéciGquedu  corps  du  sujet,  que  ce  corps  tout  entier  devient 
un  appareil  hydrostatique  d'une  sensibilité  extrême. 

La  preuve  en  est  que,  dès  qu'on  extrait  de  la  vessie  pneumati- 
que une  bulle  de  gaz  pas  plus  grosse  que  la  tête  d'une  très-petite 
épingle,  le  poisson  perd  entièrement  et  immédiatement  l'équili* 
ke  et  coule  au  fond  de  Veau,  sur  lequel  il  rampera  jusqu'au  mo- 
ment où  sa  plaie  sera  cicatrisée  et  une  nouvelle  quantité  de 
gaz  sera  sécrétée  par  la  membrane  interne  de  la  vessie. 

Il  y  a  peu  de  poissons  chez  lesquels  la  soustraction  d'une  aussi 
petite  quantité  de  fluide  aériforme  soit  aussi  préjudiciable  a  l'équi- 
libre hydrostatique  de  Tanimai,  qu'elle  qe  Test  en  eflet  i  celui  du 
cheval  marin. 

Toutes  les  parties  du  corps  des  hippocampes  sont  recouvertes. 
de  téguments  dont  la  composition  est  assez  uniforme.  Ils  sont 
formés  ; 

1*  D'un  derme  :  membrane  dont  la  contezture  offre  une  trame 

(1)  Voyes  :  Bêcherck^s  sur  tet  bruifsct  lot  sons  ttspretvft  que  produisent  }e$  pois^ 
Mm<  efc.  {Annote»  des  iciences  naturelles,  lS7d.) 
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de  fibres  de  tisftu  lamelleux  et  iràs-sérrées  les  unes  oofltre  les 
autres,  comme  une  sorte  de  feutrage  au-dessous  duquel  on 
aperçoit  d'autres  fibres  de  môme  tissu  entrecroisées  à  angle 
droit  ; 

2*  D'une  ou  deut  couches  de  tissu  lamineux  à  AailleB  moins 
serréesi  accolées  à  la  surface  inférieure  do  derme  ; 

8"*  De  deux  à  trois  eouches  de  cellules  diversiformes  recouvrant 
tout  le  derme  en  sorte  de  granulations»  chaque  cellule  à  un  point 
central^  épaisi  compacte,  opaque,  d*où  s'irradient  en  tout  sens  et 
très*irrégulièrement  des  productions  infléchies  s'anastomosant 
soit  entre  elles,  soit  avec  les  productions  des  cellules  voisines  et 
laissant  entre  leurs  bords  anfractueux  une  foule  de  petits  inter- 
valles :  de  vrais  pertuis  ;  la  surface  de  cette  couche  est  très-inégale  ; 

M"  Et  enfin  d'un  épiderme  très*mince  et  qui  in*â  paru  être 
anhiste. 

Ces  granulations  sont  en  général  de  trois  grosseurs  diflé^entes, 
et  leur  couleur  varie  ;  quand  l'hippocampe  vient  d'être  tiré  de 
Teau,  ces  sortes  de  granulations  soni  teintes  de  riches  couleurs 
d'un  aspect  très^agréable.  Les  plus  intenses  sont  de  mojfenne 
grosseur,  arrangées  en  couche  régulière,  et  brillent  d'une  couleur 
doréCi  comme  la  sclérotique  du  poisson  ;  au-dessus,  on  distingue 
une  couche  de  bien  plus  grosses  cellules  groupées  de  façon  à 
simuler  des  dessins  et  des  taches  irréguliftres,  dont  les  unes  sont 
d'un  beau  vert  et  les  autres  d^un  brun  bien  franc  (1);  enfin  d'autres 
toules  petites  cellules  sont  d'un  blanc  argenté,  groupées,  et  for- 
ment des  plaques  saillantes  sous  l'épiderme,  et  tantôt  sont  dispo-> 
sées  en  lignes  de  poiats  réguliers  ou  semées  irrégulièrement.  Ces 
petites  cellules  m'ont  paru  contenir  une  matière  moirée  analogue 
i  la  matière  dont  on  faisait  et  dont  on  fabrique  encore  les  perles 
artificielles. 

(1)  Ces  cellules  vertes  et  brunes  ressemblent  beaucoup  aux  chromoblastes  que 
M.  Georges  Pouchet  vient  de  découvrir  dans  la  peau  des  Palemons  et  dé  beaucoup 
d^autrff  crualacés*  Seolamèot  je  n'ai  pas  constatô  que  «es  eellulee  ieoiaposaiit  te  tksu 
dermique  de  l'hippocampe  soient  susceptibles  de  se  contracter  et  de  s*épanooir  alter^ 
nativemant.  Cette  difiérenca  ma  laisse  quelque  doute  sur  k  nature  des  MénMnts 
anatomiques  que  j'ai  observés. 
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Toutes  ces  cellules  sôdI  pleines  de  matières,  les  unes  liquides, 
les  autres  solides,  dans  lesquelles  j'ai  constaté  la  présence  de  phos- 
phates calcaires.  D^autres  m*ont  semblé  être  des  urales  aussi  dal- 
caires,  mais  je  suis  moins  sûr  de  la  nature  réelle  de  ces  derniers. 

La  queue  de  l'hippocampe,  qu'on  ne  retroufe  dans  aucun  autre 
genre  de  poisson,  est  formée  de  trente-sept  anneaux  à  quatre  pans 
dont  la  surface  est  lisse,  et  qui  a  quatre  angles  saillants  et  épi- 
neux. Ces  anneaux  ont  une  composition  anatomlque  dont  rim<« 
portance  a  été  méconnue.  Chaque  anneau  se  compose  :  1*"  Du  corps 
d'une  vertèbre  qui  en  est  le  centre,  i  quatre  appendices  (deux 
trausverses,  un  épineux  et  l'autre  inférieur)  qui  vont  se  souder 
chacun  au  milieu  de  la  face  interne  de  Vanneau  ;  2«  de  quatre 
pièces  osseuses  ou  ostéodermiques  offrant  chacune  un  tubercule 
pyramidal  saillant  en  dehors  à  Tun  des  angles  de  l'anneau,  tuber- 
cule dont  la  base  se  prolonge  en  quatre  appendices,  simulant  une 
croix.  Huit  de  ces  appendices  se  dirigent  transversalement  et 
s'unissent  deux  &  deux  parleur  extrémité  très-exactement  au  point 
où  vient  se  souder  l'extrémité  d'un  des  appendices  du  corps  de 
la  vertèbre  et  constituent  ainsi  les  quatre  pans  de  Tanneau  ;  les 
bit  autres  appendices  des  osléodermites  se  portent  quatre  en 
arrière  et  quatre  en  avant^  sont  revêtus  de  surfaces  articulaires  qui 
relient  l'anneau  dont  ils  sont  les  parties  constituantes,  d^une  part 
â  l'anneau  qui  le  précède,  et  d'autre  part  à  l'anneau  qui  le  suit 
dans  la  tige  caudale. 

Ces  anneaux  sont  articulés  lés  uns  avec  les  autres  et  mus  par 
plusieurs  muscles.  Leur  flexion  de  bas  en  haut  sur  leur  face  infé- 
rieure est  telle  qu'ils  peuvent  s'enrouler  les  uns  sur  les  au.tres, 
tandis  que  le  même  mouvement  sur  leur  face  supérieure  est  tout 
i  fait  impossible.  Ils  peuvent  aussi  être  fléchis  sur  Tun  et  l'autre 
(^té,  mais  dans  ces  deux  dernières  directions,  leurs  mouvements 
sont  très-peu  étendus. 

La  surface  inférieure  de  cette  queue  est  revêtue  d'une  peau 
doublée  de  deux  couches  de  tissu  lamelleux.  La  première  est  assez 
élastique  et  la  seconde  assez  molle. 

Cette  structure  fend  les  téguments  aussi  propres  à  recevoir 
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Fimpression  des  objels  sur  lesquels  elle  peut  être  appliquée  qu'à 
les  saisir  et  les  retenir. 

Dès  Tannée  1858,  j'avais  déjà  observé  les  habitudes  de  ces 
animaux  et  je  savais  qu'ils  sont  plus  sédentaires  que  nageurs  et 
passent  une  grande  partie  de  leur  vie  cramponnés  aux  polypiers  et 
aux  autres  corps  sous-marins,  et  que  le  mâle  et  la  femelle  se 
tiennent  durant  un  certain  temps  par  le  bout  de  leur  queue  re- 
pliée en  crochet.  J*ai  été,  je  crois,  le  premier  observateur  qui  ait 
annoncé  que,  quoiqu'on  voie  souvent  quatre  ou  cinq  individus 
attachés  ensemble  de  la  même  manière,  c'est  véritablement  un 
acte  préliminaire  de  Taccouplement.  Ce  rapprochement  des  deux 
individus  a  été  depuis  mentionné  par  beaucoup  d'auteurs,  toute- 
fois ils  n'ont  pas  fait  connaître  et  affirmer  le  sexe  des  individus 
comme  je  l'ai  fait  depuis  longtemps  ;  mais  ce  qu'aucun  naturaliste 
n'a  publié  ni  démontré  expérimentalement,  c'est  que  cette  queue 
est  un  organe  de  préhension^  une  véritable  qtieue  prenante  dont 
l'action  est  limitée  par  son  peu  de  flexibilité  latérale  et  d'in- 
flexibilité du  côté  du  dos,  mais  qui  assurément  est  pour  le  poisson 
d'une  bien  plus  grande  utilité  que  l'on  ne  l'avait  soupçonné  jus- 
qu'à présent. 

J'ai  d'abord  fait  plusieurs  tentatives  pour  mettre  en  évidence 
le  degré  de  sensibilité  de  la  peau  sous*caudale  et  pour  la  comparer 
à  celui  du  reste  du  tégument. 

J'ai  dirigé  le  foyer  d'une  loupe  contractant  les  rayons  directs  du 
soleil  sur  les  faces  dorsale  et  latérale  de  la  queue  de  plusieurs  bip- 
pocampes  qui  n'ont  pas  cessé  de  la  laisser  tranquillement  étendue 
comme  elle  l'était  avant  l'insolation  insolite  et  brûlante  i  laquelle 
je  l'ai  soumise;  mais  quand  j'ai  chauffe,  par  le  même  moyen,  la 
face  inférieure  de  la  queue,  l'animal  a  agité  cet  organe  de  tels 
mouvements  saccadés,  et  avec  une  telle  promptitude,  et  l'a 
enroulée  et  déroulée  avec  une  telle  prestesse,  qu'on  peut  croire 
que  dans  ce  dernier  cas  il  avait  éprouvé  une  certaine  douleur. 

En  second  lieu,  j^ai  provoqué  une  vive  excitation  d'une  portion 
de  la  peau  sous-caudale  à  Taide  de  petites  décharges  électriques, 
ou  bien  en  appliquant  sur  cette  membrane  quelques  gouttelettes 
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d'un  liquide  caastiqqe,  et  j'ai  constaté  que  plusieurs  sujets  se  sont 
agités  vivement  et  ont  convulsivement  roulé  leurs  yeux  dans 
leur  orbite  au  moment  où  cette  irritation  portait  sur  la  surface 
inférieure  de  la  queue,  tandis  qu'ils  n'ont  fait  aucun  mouvement,. 
qn^ils  ont  laissé  leurs  yeux  immobiles,  enfin  sont  demeurés  entiè- 
rement tranquilles  lorsqu'une  semblable  excitation  agissait  sur  les 
autres  portions  de  leurs  téguments. 

Les  résultats  de  nombreuses  vivisections  m'ont  conduit  à  recon- 
naître que  certains  mouvements  saccadés  de  la  queue  ou  d'une 
autre  partie  du  corps^etprincipalement  le  roulement  incessant  des 
globes  oculaires  dans  leur  orbite  sont  au  nombre  des  signes  les 
moins  équivoques  des  sensations  douloureuses  que  peut  éprouver 
un  poisson. 

Il  faut  remarquer  que  les  manifestations  que  je  viens  de  dé- 
crire n'^ont  de  valeur  à  mes  yeux  qu'autant  que  le  sujet  jouit  de 
toutes  ses  facultés  physiologiques  et  plus  particulièrement  de  ses 
facultés  respiratoires  ;  car  il  m'a  été  prouvé  un  grand  nombre  de 
fois  que  le  plus  petit  degré  de  gène  de  la  respiration  et,  mieux 
encore,  qu'un  commencement  d'asphyxie  est  accompagné  d'un 
affaiblissement  plus  ou  moins  prononcé  de  la  sensibilité  générale. 
Ces  données  physiologiques,  que  je  crois  nouvelles,  feront  com- 
prendre le  degré  de  confiance  que  j'attache  aux  précédentes  ex- 
périences sur  le  plus  ou  moins  de  sensibilité  des  téguments  de 
l'hippocampe. 

Si  mes  expériences  sur  la  sensibilité  du  cheval-marin  laissent  à 
désirer,  il  n'en  est  pas  de  même  de  celles  que  j'ai  faites  sur  la  fa- 
culté de  préhension  départie  à  la  queue  de  ce  poisson. 

J'avais  observé  que  quelques  hippocampes  dont  certaines  par- 
ties de  la  peau  avaient  été  couvertes  de  vase,  savaient  très-bien 
faire  passer  et  repasser  à  plusieurs  reprises  le  bout  de  leur  queue 
sur  ces  parties,  et  finissaient  par  les  débarrasser  de  la  couche  va- 
seuse,  quelle  qu'en  fût  la  ténacité,  qui  gênait  probablement  leurs 
mouvements.  J'avais  donc  acquis  ainsi  la  preuve  que  cette  queue 
pouvait  rendre  à  l'animal  plus  de  bons  offices  qu'on  ne  le 
pensait. 
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Après  différents  essais»  j'ai  institué  une  expérience  dont  le  ré- 
sultat est  tellement  saisissant  qu'il  ne  peut  laisser  aucun  doute  sur 
la  faculté  que  j'attribue  a  cet  appendice  en  le  nommant  queue 
pretumte. 

En  effet,  qu'on  enfonce  dans  une  partie  latérale  du  corps  d'un 
hippocampe»  en  un  point  où  sa  queue  peut  atteindre»  une  épingle, 
en  ayant  soin  de  laisser  en  dehors  de  la  peau  une  portion  de  ce  fil 
métallique  qui  offre  quelque  prise,  on  verra  aussitôt  le  sujet  por- 
ter sa  queue  vers  l'instrument  vulnérant,  l'ébranler  en  enroulant 
autour  de  lui  plusieurs  anneaux  de  sa  queue  et  ne  pas  larder  a  le 
retirer  de  sa  blessure.  J'ai  répété  souvent  cette  expérience»  et  cba< 
que  fois  que  le  sujet  avait  été  choisi  dans  des  conditions  de  force 
et  de  vie  convenables,  le  résultat  a  toujours  été  le  môme  et  aussi 
probant.  Cette  expérience  a  l'avantage  de  mettre  en  évidence  l'un 
des  usages  que  le  poisson  peut  faire  de  sa  queue,  et  donne  une 
idée  de  l'adresse  el  de  la  précision  des  mouvements  avec  laquelle 
oelie  qtmie  prmmte  est  capable  de  servir  ses  instincts. 

Par  exemplt»  il  est  maintenant  plus  aisé  de  comprendre  corn- 
ment  le  mftle  et  la  femelle  peuvent  se  tenir  étroitement  enlacés^ 
titndis  qu^  la  femelle  pond  et  fait  passer  ses  œufs  dans  la  poche 
iqçubatrice  que  le  mâle  porte  en  arrière  de  l'anus,  opufs  qu'il  doit 
couver  en  quelque  sorte  et  conserver  jusqu'à  leur  éçlosion»  après 
les  avoir  fécondés  (1)  * 


(1)  U  memlirani  muqueuie  qui  revit  l'intérieur  de  eette  poche  incubstnce  est 
doyée  de  la  faculté  de  sécréter  des  fluic|ei  aériformea.  Ce  phénomène,  dont  je  ne 
crois  pas  qu'aucun  auteur  ait  encore  parlé,  me  paraît  assez  intéressant  pour  que  je 
dise  ici  comment  je  l'ai  découvert. 

J*ai  Qbpervé  que  cette  poche  incutniirioe  devient  le  siège  d'uqe  ioûammatipn  ou 
autre  maladie  qui  entraîne  le  plus  souvent  à  sa  suite  la  mort  de  l'individu  qui  en  est 
atteint.  La  muqueuse  qui  double  cette  poche  présente  beaucoup  de  replis  et  est  fort 
épaisse,  Elle  est  sujette  à  une  maladie  durant  laquelle  elle  suppifre  sur  quelques  point» 
et  sur  tous  les  autres  sécrète  une  assez  grande  quantité  de  Huides  aériformes.  J'en  si 
conclu  qu'à  l'état  normal  cette  muqueuse  sécrète  des  fluides  aériformes  indispensables 
à  l'incubation  et  à  la  nourriture  des  œufs.  Toutefois,  quand  cette  maladie  suit  son 
cours,  la  suppuratiorf  des  bords  de  Couverture  naturelle  de  cette  poche  crée  entre  eox 
des  adhérences  qui  finissent  par  la  clore  entièrement  ;  la  sécrétion  aériforme  accrue 
par  l'excitation  maladive  distend  d'abord,  puis  gonfle  tellement  cette  poche,  que  le 
poisson  perd  son  équilibre,  monte  à  la  surface,  y  est  maintenu  à  fleur  d'eau  et  nt 
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On  lit  dans  le  Mèçne  animal  de  ISHuslre  6.  Cuvier  l'expression 
lie  la  proposition  générale  que  je  vais  reproduire  textuellement  : 

c  Tous  les  poissons,  dit-il,  manquent  d'orgapea  deprét^eosion  »  ; 
Depuis  la  dernière  publication  de  ce  livre  devenu  légitimement 
classique,  aucun  auteuri  qut  je.MclMi  du  moins,  n'a  appelé  Tjit- 
lention  du  monde  savant  sur  celte  proposition  qui,  comme  je  viens 
de  le  démontrer  ici,  n'est  pas  complètement  exacte,  J*espèredonc 
que  l'organe  de  préhension  dont  j'ai  donné  cinlessus  Tanatomie 
et  la  physiologie,  sera  pris  en  considération  par  les  savants,  s'ils 
veulent  bien  observer  que  la  position  de  l'organe  par  rapport  au 
corps  de  l'animal  et  le  mécanisme  de  l'acte  physiologique,  sont 
de  tous  points  identiques  chez  l'hippocampe  et  chez  certains 
genres  de  quadrumanes  du  continent  américain. 


tarde  pas  k  mourir.  Je  dirai  aitleun  comment  j'ai  guéri  pluiieurs  hippocampes  atteitilft 
di  catta  maladie,  qui  ordioalreiiient  aat  iqerlBlle. 
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REMARQUES  SUR  IZ   8UJBT  ET  hE%   RÉSULTATS  DE  CBS  OBSERVATIONS. 

Certains  auteui's  admettent  encore  que»  dans  quelques  espèces 
d*urodèles,  la  fécondation  estextérieure,  comme  pour  les  poissons 
et  les  batraciens  anoures  ;  que,  dès  que  le  mâle  c  s'aperçoit 
qu^un  œuf  sort  ou  qu'il  est  prêt  à  sortir  du  cloaque,  il  s^en  ap- 
proche vivement,  il  lance  dans  l'eau  du  voisinage  la  liqueur  proli- 
fique à  laquelle  le  liquide  sert  de  véhicule,  comme  l'air  se  charge 
de  transmettre  à  distance  le  pollen  sur  les  pistils».  (Dumcril, 
Beptiles.  Paris,  1861,  t.  IX,  p.  190.) 

Spallanzani,  Rusconi  et  d'autres  observateurs  modernes  (Ca- 
chet, etc.)  ayant  constaté  que  les  femelles  des  diverses  espèces 
d'urodèles  (tritons),  séparées  des  mAles  depuis  plusieurs  jours, 
mises  dans  de  l'eau  n'ayant  jamais  contenu  de  ces  animaux,  pon- 
dent des  œufs  déjà  fécondés  (1)  ;  que,  d'autre  part,  dans  l'accou- 
plement des  tritons  les  anus  ne  sont  pas  contigus,  quelques  auteurs 
admettent  avec  Cuvier,  etc.,  que  le  sperme  versé  au  dehors 
se  môle  à  Teau  et  pénètre  dans  le  cloaque  de  la  femelle.  D'autres, 
plus  nombreux,  pensent  qu'ici,  comme  pour  les  espèces  ovovivi- 
pares, les  fentes  cloacales  du  mAle  étant  appliquées  l'une  contre 

(1)  Cachet^  Notice  tur  le  triton  marbré  (f.  Mttrmoratui  Laur.,  Salamandra 
maeulata,  Latr.  Actn  de  la  Société  {tnii^«nfi0  de  Bordeaux,  1S32,  t.  V,  p.  Ii92}, 
•t  surtout  WestphaUCulelnau  dans  A.  Dugèt,  Becherchet  zootogiquet  tur  lei  uro' 
dèlei  {Anat.  dn  Se,  naiwr.  Zoologie.  Paris,  1852,  t.  XVH,  p.  262).  Spatlanuni  en 
a  même  trouvé  de  fécondés  dans  le  cloaque  des  rainettes. 


PteONOATION   DBS  URODÈUSS.  S77 

Taulre,  le  sperme  versé  enti'e  les  lèvres  clo  cet  organe  de  la  fe^ 
melle,  sMntroduil  dans  le  cloaque,  et  de  là  arrive  sur  les  œufs 
(vof.Doméril,/oc.  ciUy  p.  2i& ^  Huy ernoyf  Dictionnaire  (TAisiùire 
nahtrelle  de  (TOrbigny^  art.  Ovogénib,  et  autres  auteurs). 

Il  y  aurait  là  un  fait  analogue  à  celui  qui  se  passe  lors  de  Tao- 
couplemeot  des  oiseaux.  C'est  là  en  effet  ce  qui  a  lieui  et  lorsque 
le  sperme  est  expulsé  en  masses  solides  comme  sur  les  axolotls, 
il  arrive  que  certaines  de  celles-ci  ne  pénétrant  pas  exactement 
dans  le  cloaque,  tombent  et  flottent  dans  Teau.  J*ai  constaté  aussi 
que  chez  les  triions  à  crête,  particulièrement  le  mâle  en  s' appli- 
quant contra  la  femelle  élargit  les  lèvres  de  son  cloaque  et  y  fait 
ralrer  une  partie  du  bourrelet  plus  étroit  et  saillant  que  forment 
ces  lèvres  sur  la  femelle. 

Ce  qui  démontre  du  reste  que  la  fécondation  de  ces  espèces 
ovipares  (7.  alpestris^palmalus,  punctatus,  marmortUus  et  cris^ 
tatm)  est  absolument  intérieure,  comme  sur  les  espèces  ovovi- 
vipares, et  qu'il  n^y  a  plus  lieu  de  discuter  les  hypothèses  anciennes 
sor  leur  fécondation  extérieure,  pouvant  se  faire  comme  sur  les 
grenouilles  et  les  poissons,  ce  sont  les  faits  exposés  ci-après. 

La  plupart  n'avaient  pas  encore  été  constatés,  ou  du  moins  la 
lecture  des  ouvrages  classiques  montre  que  sur  ce  point  il  y  avait 
incerliiude  et  surtout  qu'il  y  avait  toujours  lieu  à  discussion  tant 
que  manquaient  les  éléments  essentiels  de  la  démonstration,  qui 
sont  que  : 

l"*  Les  œufs  pondus  par  des  femelles  vivant  avec  des  mâles  ou 
isolées  depuis  deux  à  six  jours  montrent  des  spermatozoïdes  à  là 
surface  de  leur  enveloppe  muqueuse  compacte,  dans  celte  en* 
veloppe  même  et  particulièrement  dans  la  cavité  du  chorion 
soos-jacent  (membrane  vitelline  de  Ralhke,  1832),  au  sein  du 
fluide  qui  la  sépare  du  vitellus  (mais  non  sous  la  membrane  vitel- 
line ou  ovulaire  proprement  dite,  que  remplit  alors  tout  à  fait  le 
vitellus)  ;  en  ce  moment,  l'eau  ambiante  ne  montre  aucun  sper- 
matozoïde libre. 

2*  Sur  les  femelles  grosses,  qu'elles  aient  ou  non  commencé  à 
poodre,  les  œufs  que  l'on  expulse  en  les  retirant  de  l'eau,  ot  près» 
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gant  plus  ou  moins  longtemps  sur  le  bas-ventre»  montrent  des 
spermatozoïdes,  soit  sur  la  couche  de  mucus  dense,  soit  aussi  dans 
cette  couche  et  autour  du  vitellus,  au  sein  du  liquide  distendant 
la  membrane  vitelline. 

S"  Le  vitellus  des  œufli  expulsés  de  la  sorte  se  segmente  et  se 
développe  aussi  vite  que  celui  des  œufs  pondus  naturellement. 

h^  L'œuf  ou  les  deux  œufs  que  Ton  trouvé  dans  le  cloaque  après 
avoir  ouvert  celui^i,  sur  des  femelles  allant  pondre  ou  ayant 
déjà  pondu  quelques  œufs,  présentent  aussi  toutes  les  particu- 
larités qui  viennent  d*étre  signalées, 

i""  Sur  quelques  femelles,  mais  non  sur  toutes,  Tœuf  qui,  dans 
chaque  oviducle,  est  à  Torifice  d'abouchement  de  c6  tube  dans  le 
cloaque,  offre  ces  mêmes  particularités  ;  mats  les  deuxième,  troi- 
sième œufe  et  les  suivants,  ne  montrent  plus  de  spermi^tozoïdes  à 
leur  surface  ni  à  Tintérieur. 

d*  Sur  les  mêmes  animaux,  on  trouve  des  spermatozoïdes  isolés 
en  plus  ou  moins  grand  nombre  contre  les  parois  du  cloaque,  et 
parfois  aussi  dans  la  portion  voisine  des  oviductes  sur  une  longueur 
de  2  à  A  millimètres  seulement.  Il  suffit  pour  les  voir  de  fendra 
ees  organes  et  d'examiner  le  mucus  et  Tépithélium  qu'on  enlève 
aisément  de  leur  face  interne. 

7^  On  trouve  déjà  des  spermatozoïdes  et  plus  abondamment  que 
dans  les  conditions  précédentes,  mais  dans  le  cloaque  seulement, 
sur  les  femelles  d'urodèles  pleines,  n'ayant  pas  encore  ponda, 
dont  les  oviductes  ne  contiennent  encoredes  œub  tur  aucun  point 
de  leur  étendue. 

OBSERVATIONS   PARTICULIÈRES   SUR    LA  FÉCONDATION  DBS   AXOLOTLS. 

A  deux  reprises,  en  une  même  semaine,  j'ai  observé  les  faits 
suivants,  dans  deux  aquariums  contenant  chuoun  un  mâle  et  deux 
femelles  d'axolotl.  Le  mâle  montrait  une  très-grande  turgescence 
des  lèvres  du  cloaque.  Il  suivait  une  femelle  et  à  chaque  fois  que 
celle-ci  s'arrêtait,  il  se  glissait  entre  elle  et  les  plantes  auxquelles 
elle  se  tenait,  s'appliquait  quelques  instants  contre  elle,  ventre  à 
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ventre,  d«  nuanière  que  les  deux  cloaques  se  trouvaient  en  conlaoty 
il  remuait  la  queue  fondant  une  demi-minute  au  plus,  et  alors  Tua 
OQ  l'autre  des  deux  individus  s'éehappait  en  s' agitant  violemment^ 
Il  Dem'a  pas  été  possible  de  voir  davantage,  tout  mouvement  au«» 
tûor  de  l'aquarium  faisant  alors  fuir  brusquement  les  deux  ani« 
roaax.  Trois  fois  je  lésai  vus  abandonner  en  fuyant  les  corps  que, 
pour  abréger,  je  désignerai  par  le  nom  connu  de  spermaiophores  ; 
il  ï»  m^a  pas  été  possible  de  voir  lequel  des  deux  laissait  tomber  ces 
derniers.  Ayant  trouvé,  sur  deux  autres  femelles,  de  dix  i  douze 
heures  avant  le  début  delà  ponte  de  chacune  d'elles,  deux  ou  trois 
spermatppbores  qui  flottaient  alors  que  ces  animaux  n'avaient  pat 
été  dérangés,  je  pense  que  le  mile,  en  les  expulsant,  avait  maa* 
que  leur  intromission  habituelle  dans  le  cloaque  de  la  femelle. 

Trois  fois  ayant  saisi  séparément  une  femelle  et  le  mAle  qui  la 
suivait,  j*ai  fait  sortir  du  sperme  du  cloaque  de  Tun  et  de  l'autre 
en  pressant  sur  oelui^ei,  et  cela  dix  heures  et  quatorxe  beores 
iTsnt  le  début  de  la  ponte.  La  matière  expulsée  du  cloaque  mAle 
était  en  gouttes  du  volume  d'un  grain  de  ehènevis,  translucide  avee 
quelques  points  opalescents.  La  portion  translucide  était  constituée 
oonune  celle  (}es  spermatophcnres  dont  il  va  être  question.  La  sub< 
stance  laiteuse  était  spermatique.  Celle  qui  sortait  du  cloaque 
femelle  était  filante,  glutineuse,  grisâtre  et  constituée  comme  le 
mucus  surajouté  aux  œufs  des  axolotls  lors  de  leur  ponte.  Bile 
eontenait  d'assez  nombreux  spermatozoïdes,  mobiles,  mais  séparés 
les  uns  des  autres  et  n'étant  plus  réunis  en  éoheveaux.  Bile  con* 
tenait  en  outre  quelques  globules  rouges  do  sang. 

Une  de  ces  femelles,  mise  seule  dans  un  aquarium,  a  pondu 
aussitôt  que  celles  qui  étaient  restées  avec  le  mAle,  et  en  quantité 
aussi  considérable,  des  œufs  contenant  des  spermatozoïdes  comme 
les  autres,  et  qui.  se  sont  segmentés  et  développés  comme  enx. 
J'ai  obtenu  le  même  résultat  en  séparant  du  mâle  une  femelle  qui 
avait  commencé  à  pondre  (1).  Ce  fait  n'a  du  reste  rien  d'étonnant 
d'après  ce  que  je  viens  de  dire  sur  la  présence  des  spermatozofdes 

(1)  M.  Carbonier,  i  qui  je  citais  ce  fait,  m'adit  ravoir  constaté  plnsieura  fois  de 
lOBcAté. 
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dans  le  cloaque  uo  jour  et  plus  avant  la  ponte.  Sur  ces  femelles 
séparées  du  mâle,  comme  sur  les  autres,  pendant  les  vingt-quatre 
à  quarante-hoit  heures  que  dure  la  ponte,  la  pression  du  cloaque 
exercée  après  qu^un  œuf  vient  d'être  déposé,  fait  sortir  soit  dti 
mucus  avec  des  spermatozoïdes,  tel  que  celui  qui  vient  d'être  dé- 
crit, soit  un  ou  deux  œufs  contenant  des  spermatozoïdes. 

Spermatophores  des  axolotls.  —  Les  corps  dont,  sous  le  nom 
de  spermatophores,  j'ai  indiqué  plus  haut  l'émission  par  les  mâles 
se  présentent  sous  forme  d'une  petite  masse  conique  à  sommet 
tronqué,  ou,  si  l'on  veut,  d'une  corolle  campanulée, large  à  sa  base 
d'un  centimètre  environ,  et  d'une  hauteur  égale  ou  un  peu  plus 
grande  (pL  XV,  fig.  8).  Le  sommet  tronqué,  épais  de  2  i  8  milli- 
mètres i  peu  près,  est  tout  à  fait  blanc  et  opaque  sur  une  hau- 
teur de  2  à  8  millimètres  aussi  {a).  Le  reste,  s'évasant  en  cône, 
est  translucide,  un  peu  glutineuse,  à  peine  un  peu  gris&tre  quand 
cette  masse  de  disposition  élégante  et  délicate  flottedans  Teau  [b)\ 
en  flottant,  elle  finit  par  tomber  au  fond  du  vase,  cette  dernière 
portion  tournée  en  bas  en  raison  de  sa  plus  grande  densité.  Ces 
corps  peuvent  séjourner  dans  l'eau  une  semaine  environ  sans 
changer  d'aspect,  ni  se  dissocier,  fait  qui  prouve  que  leur  chute 
hors  du  corps  de  l'animal  est  accidentelle,  et  qu'ils  n'ont  pas 
pour  usage  de  disséminer  les  spermatozoïdes  dans  l'eau  pour 
opérer  une  fécondation  externe  consécutive  à  la  ponte, 

La  dissolution  ou  la  dissociation  dans  l'eau  de  la  masse  géla- 
tineuse de  ces  spermatophores  est  à  peu  près  complète  neuf  à  dix 
jours  après  leur  expulsion  ;  mais  la  masse  blanche  spermatique 
n*est  pas  dissociée.  Ce  fait  prouve  manifestement  aussi  que  leur 
chute  dans  l'eau  n*est  pas  un  acte  normal  pouvant  conduire  à 
une  fécondation  extérieure. 

La  partie  translucide  s*est  toute  dissoute  au  bout  de  six  à 
douze  heures,  dans  un  mélangea  parties  égales  d'eau,  d'alcool  et 
de  glycérine.  La  solution  de  chromate  jaune  de  potasse  en  con- 
serve bien  toutes  les  parties.  Cette  masse  transparente,  glissante, 
molle,  un  peu  agglutinative,  est  uniquement  composée  do  corps 
celluliformes,  ovoïdes  ou  légèrement  polyédriques  par  pression 
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réciproque,  longs  de  0"",06,  à  0-'",20,  tout  à  fait  translucides, 
homogènes,  sans  noyaux,  ni  granules,  adhérents  les  uns  aux 
autres  par  simple  contiguïté. 

Une  brusque  agitation  détache  aisément  cette  masse  de  la 
portion  opaque  (a)  qui  se  prolonge  pourtant  un  peu  dans  son 
épaisseur  sous  forme  de  courtes  stries  blanches^  vers  leur  point 
d'adhésion  réciproque.  Cette  portion  est  entièrement  composée  de 
spernaalozoîdes  immobiles,  la  plupart  disposés  en  forme  d*éche* 
veaux  plus  ou  moins  serrés,  contigus  directement  ou  par  Tinter- 
médiaire  d'un  peu  de  mucus,  et  accompagnés  seulement  des 
petits  noyaux  sphériques  testiculaires  ou  épididymaires,  épais 
de  0-",007  àO-'-.OOO  (6g.  1).  Un  ou  deux  flocons  peu  réguliers, 
blancs  opaques,  composés  de  la  même  manière,  sont  parfois 
englobés  dans  la  partie  évasée,  translucide,  de  tel  ou  tel  des  sper- 
roatophorcs  tombé  dans  IVau.  Les  spermatozoïdes  sont  plus  longs 
et  plus  épais  d'un  quart  environ  que  ceux  des  tritons,  mais  con* 
stitués  de  la  même  manière  (fig.  2).  Leur  tête  allongée  (a)  est 
assez  grosse  et  la  membrane  ondulante  de  la  queue  (6,c)  bien 
visible.  Comme  sur  les  spermatozoïdes  de  Thomme  et  des  autres 
mammifères,  le  carmin  colore  bien  la  tête  et  très-légèrement  li^ 
queue  de  ces  éléments  anatomiques,  après  qu'on  les  a  laissés 
quelques  instants  dans  l'eau  acidulée  d'acide  acétique.  Ils  se  con- 
servent bien  alors  pendant  des  mois  dans  la  glycérine. 

On  trouve  parfois  quelques  spermatozoïdes  isolés  dans  la  ma- 
tière translucide,  ainsi  que  le^  noyaux  qui  les  accompagnent  ; 
mais  ce  fait  n'est  pas  habituel. 

J'ai  déjà  dit  plus  haut  que  ce  sont  des  fragments  d'une  matière 
composée  comme  ces  spermalophores  (spermatozoïdes,  noyaux, 
corps  hyalins  celluliformes  agglutinés)  que  l'on  fait  sortir  du  cloa- 
que du  màle  en  le  pressant  fortement.  Des  gouttes  pareilles,  de 
consistance  de  gelée,  accompagnées  d'une  quantité  souvent  con* 
sidérable  de  sperme  laiteux,  coulant,  formé  de  spermatozoïdes 
très-mobiles,  peuvent  être  obtenues  de  la  même  manière  sur  les 
mâles  dans  la  semaine  qui  précède  et  celle  qui  suit  la  fécondation 
et  la  ponte  des  femelles  vivant  avec  le  màle.  Parfois  le  sperme 
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laiteux  sort  seul  sand  les  gouttes  ou  amas  translucides  formés  des 
corps  celluliformes  déjà  indiqués  ;  cnais  api^s  le  moment  ob  Ton  a 
trouvé  dans  l'aquarium  des  spermatophores  abandonnés  par  le 
mâle  et  dans  les  deux  à  trois  jours  qui  suivent,  on  ne  fait  plus 
sortir  du  cloaque  mftie  que  fort  peu  de  sperme,  et  il  faut  pour  cela 
une  pression  plus  forte  et  plus  prolongée  qu'avant.  Je  n'ai  pas  eu 
assez  de  mftles  pour  les  disséquer  et  suivre  les  diverses  phases  de 
la  produclion  des  spermatophores. 

On  a  parlé  de  métis  d'axolotls  femelles  et  de  tritons  mâles. 
Mais  les  faits  précédents  concernant  la  constitution  des  sper- 
matophores des  axolotls,  celle  du  sperme  des  tritons  et  la  fé* 
condation  interne  de  ces  divers  animaux,  rendent  douteuse  la 
possibilité  de  la  fécondation  des  œufs  d'axolotls  par  des  tritons 
mâles  et  vice  versa  ;  il  faudrait,  pour  s'assurer  de  la  réalité  de  cette 
hybridation,  laisser  ensemble  pendant  plusieurs  semaines  d'avance, 
les  individus  de  sexes  différents  de  ces  deux  genres  d*urodèles. 

État  des  tteufs  lors  de  la  ponte  des  axolotls,  —  Les  œufs  que 
Ton  fait  sortir  par  la  pression  de  Tabdomen  et  du  cloaque  des  fe- 
melles isolées,  lorsque  va  commencer  la  ponte,  sont  constitués  de 
la  manière  suivante.  Ils  sont  mous,  s^affaissent  aisément,  mais 
deviennent  fermes,  rénitents,  élastiques  au  contact  de  Teau,  au 
bout  de  8  à  6  minutes  et  un  peu  plus  gros  qu'ils  n'étaient.  En 
même  temps  ils  s'agglutinent  fortement  entre  eux,  et  aux  corps 
lisses  ou  rugueux  qu'ils  touchent.  Ces  particularités  s^observeot 
aussi  sur  les  œufs  de  tritons  obtenus  de  la  même  manière  et  au 
moment  de  leur  ponte  naturelle. 

Ils  se  composent  d'un  vitellus  sphérique,  d'un  millimètre  de 
diamètre,  qu'entoure  d^une  manière  immédiate  une  membrane 
vitelline,  absolument  hyaline,  épaisse  de  0*^,005  (fig.  h  v).  Il 
flotte  dans  un  liquide  très-coulant,  rendu  trouble  par  de  très* 
fines  et  nombreuses  granulations. 

C'est  dans  ce  liquide  qu^on  voit  les  spermatozoïdes  en  exalninant 
les  œufs  à  un  grossissement  de  80  diamètres  ou  au«>deli  (s).  Ils 
sont  généralement  roulés  en  cercle  ou  en  spirale*  On  n'en  voit  pas 
sous  la  membrane  vitelline^  qui  est  appliquée  absolument  contre 
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le  vitellus  non  rébractéy  ne  montrant  plus  de  t)ésiculê  germinatwe. 
Tous  les  œufs  dont  ce  liquide  contient  des  spermatozoïdes  sont  fé« 
condés,  commencent  à  se  segmenter  dans  un  IntervaHe  de  temps 
qui,  d'on  œuf  à  l'autre  d'une  même  femelle,  varie  entre  6  et  12 
heures  après  l'expulsion  naturelle  ou  artificielle.  Les  œufs  qui 
n*en  montrent  pas,  ne  sont  pas  fécotidés^  ne  se  développent 
pas;  il  y  en  a  1  à  2  sur  5  d'une  femelle  à  Taulre  qui  se  trouvent 
dans  ce  cas.  Sur  les  œufs  de  tous  les  urodëles^  de  8  à  12  heures 
après  la  ponte,  ce  liquide  est  devenu  tout  à  fait  hyalin  ;  les  nom- 
breux et  fins  granules  qui  le  troublaient  ont  disparu  ;  ou  du  moins 
00  ne  voit  plus  alors  que  quelques  gouttelettes  translucides  un  peu 
jauDàtres  (fig.  5  g)  »  appliquées  à  la  face  interne  du  ehariùn  (c) . 
Cest  alors  surtout  que  les  spermatozoïdes  se  voient  bien,  et  alors 
on  peut  suivre  facilement  le  mouvement  de  leur  membrane  ondu« 
lante  qui  dure  li  ou  16  heures  et  plus  après  la  ponte.  On  les 
retrouve  sur  certains  œufs,  mais  immobiles,  jusqu'à  16  jours 
après  le  début  du  développement. 

Le  liquide  (s)  où  flottent  le  vitellus  et  les  spermatozoïdes  après 
la  fécondation  a  été  appelé  albumen  chez  les  batraciens  en  général 
(Duvemoy,  Anatomie  comparée  de  Cuvîer,  t.  VIII,  p.  65,  1846) , 
mais  il  ne  se  coagule  pas  au  contact  de  l'acide  acétique,  ni  quand 
on  chauffe  Tœuf  dans  Teau  jusqu'à  Tébuliition  ;  pourtant  il  devient 
alors  légèrement  opalin  sans  qu'on  cesse  d'y  voir  les  spermato^ 
zoldes.  Ce  liquide  augmente  de  quantité  à  mesure  que  se  déve- 
loppe l'embryon,  et  c'est  dans  ce  fluide  que  se  meut  ce  dernier, 
quand,  après  l'époque  où  il  a  commencé  à  se  courber,  son  accrois- 
sement a  fait  rompre  la  membrane  vitelline  proprement  dite  ou 
ovulaire  qui  flotte  comme  une  sorte  de  résidu  ne  prenant  aucune 
pan  à  la  formation  du  nouvel  ôlre» 

Le  liquide  précédent  remplit  la  cavité  d'une  membrane,  appelée, 
chez  les  grenouilles,  membrane  mtelline  par  Rathke  (1882), 
mnios  par  Swammcrdam,  chorion  et  endochorian  par  Duvernoy  et 
autres.  Celte  membrane  est  épaisse  seulement  de  0",001  â  0,002 
SOT  les  axolotls  et  les  tritons,  elle  est  très-finement  grenue  et 
par  suite  légèrement  grisâtre.  La  vésicule  qu^elle  forme  et  remplie 
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par  le  liquide  précédent  où  floUe  le  vitellus,  est  spbérique  chez  les 
axploUsy  large  de  2  millimètres  ou  un  peu  plus  ;  elle  est  ovoïde 
chez  les  tritons.  Cette  très-mince  membrane  (c)  est  intimemenl 
appliquée  et  adhérente  contre  la  face  interne  du  mucus  qui  Ten- 
toure  et  la  protège  {b).  Aussi  voit-on  en  lisant  les  auteurs  classi- 
ques que,  sur  les  urodèles,  souvent  elle  n'a  pas  été  vue  ou  du 
moins  elle  n'a  pas  été  distinguée  de  ce  mucus  et  qu'avec  lui  elle 
forme  ce  que  quelques-uns  désignent  sous  le  nom  de  coque. 

Elle  est  difficile  à  isoler  et  à  distinguer,  sauf  dans  les  conditions 
assez  fréquentes  du  restCi  dont  il  sera  question  plus  loin.  Toute- 
fois les  plis  lrè$-6ns  qu'elle  forme  peuvent  la  faire  apercevoir, 
à  un  grossissement  de  200  diamètres  environ  ou  au  delà  et 
lorsqu'on  est  prévenu  de  son  existence.  L'acide  acétique  rend  ces 
plis  un  peu  plus  apparents.  1/ébullition  de  Teau  où  se  trouve 
l'œuf  ne  la  modifie  pas;  elle  ne  modifie  pas  non  plus  les  diverses 
sortes  de  mucus  figurés  ci-après. 

Au  moment  de  la  (K)nte  naturelle  ou  artificielle^  le  chorion  el 
les  enveloppes  muqueuses  dont  il  va  être  question  s'affaissent;  le 
liquide  grenu  indiqué  plus  haut  est  peu  abondant,  le  chorion  peu 
écarté  de  l'ovule  ;  mais  en  quelques  heures  le  volume  du  tout 
double  à  peu  près,  le  chorion  est  distendu  par  le  liquide  précé- 
dent qui  augmente  de  quantité  par  pénétration  endosmotique  de 
l'eau,  et  l'œuf  devient  rénitent. 

Ce  chorion  augmente  de  diamètre  en  même  temps  qu'il  se 
forme  davantage  du  liquide  indiqué  plus  haut  dans  lequel  s'agite 
l'embryon  ;  les  couches  de  mucus  qui  l'entourent  diminuant  peu 
à  peu  d'épaisseur,  on  peut  alors  bien  le  distinguer  et  le  rompre 
pour  mettre  en  liberté  l'animal  qu^il  contient. 

Il  est  facile  de  s^assurer  sur  les  tritons  et  les  axolotls  que  c'est 
à  l'époque  où  l'embryon  commence  à  devenir  ovoïde,  a  se  courber 
un  peu,  avec  dissemblance  entre  une  extrémité  céphalique,  plus 
grosse  et  une  extrémité  caudale  plus  mince,  qu'a  lieu  U  première 
éclosion^  c'est-à-dire  rupture  de  la  membrane  vitellifie  proprement 
dite  et  issue  de  l'embryon  ;  celui-ci  flotte  alors  dans  le  liquide 
qui  distend  le  choiion  (dit  autrefois  membrane  viteUine^  par 
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Ra(hhe,  etc.).  La  rupture  a  lieu  du  côté  de  rextrémité  cépba- 
lique  et  la  membrane  vitelline  hyaline  reste  quelque  temps  chif- 
fonnée autour  de  Pexlrémilé  caudale  et,  de  un  à  trois  jours  plus 
tard,  tombe  dans  le  liquide  où  elle  reste;  elle  y  est  parfois  difficile 
à  retrouver  dès  que  Tembryon  commence  à  se  mouvoir  dans  le 
liquide  précédent.  Alors  pourtant  on  aperçoit  encore  des  sperma- 
tozoïdes dans  ce  fluide;  ils  ne  s'y  meuvent  plus,  mais  la  gyration 
de  TerobryoD  les  pousse  çà  et  là. 

Les  premiers  mouvements  de  l'embryon  des  axolotls,  qui  sui- 
vent de  près  cette  éclosion  sont  des  mouvements  de  gyration  dus 
à  Tagitation  des  cils  vibratiles  des  grosses  cellules  de  leur  épithé- 
lium  ou  épiderme. 

Ces  cellules  épidermiques  ciliées,  un  peu  plus  saillantes  que  les 
autres,  à  paroi  hyaline  très-épaisse,  surtout  du  côté  libre,  qui 
porte  les  cils,  existent  d'espace  en  espace,  à  des  intervalles  assez 
réguliers,  séparées  par  des  cellules  un  peu  plus  petites,  non 
ciliées.  On  les  retrouve  plus  grosses,  plus  saillantes  et  plus  grenues 
que  celles-ci,  jusqu'à  Tépoque  de  la  seconde  éclosion  ou  défini* 
live,  par  laquelle  l'embryon  sort  du  chorion  (qui  éclate  après 
avoir  grandi)  et  alors  il  nage  librement  dans  Teau.  Tant  que  le 
fœtus  n'exécute  pas  des  mouvements  musculaires  propres,  les 
cils  vibratiles  précédents  font  tourner  régulièrement  Tanimal  sur 
lui-même;  chaque  tour  dure  de  6  à  7  minutes. 

L'issue  de  l'embryon  des  tritons  et  des  axolotls  hors  de  la 
membrane  vitelline  arlieti  en  général  du  A*  au  6*  jour  après  là  ponte, 
surtout  lorsque  la  saison  est  chaude.  D'autres  fois,  comme  cette 
année  particulièrement,  la  segmentation  après  avoir  marché  ré^ 
gulièrement,  le  développement  se  ralentit  au  peint  que  cette  pre- 
mière éclosion  ne  survient  que  du  12*  au  15*  jour,  alors  que  l'on 
pouvait  croire  les  œufs  stériles  ou  altérés. 

Bans  ces  cas-là,  l'issue  hors  de  la  coque  ou  chorion  rompu,  ou 
éclosion  définitive^  au  lieu  de  se  produire  du  18*  au  2A'  jour  sur 
les  axolotls  (à  Paris,  en  mars  et  avril)  ne  se  produit  que  du  iO*  au 
i5'  et  même  un  peu  plus  tard.  Du  reste,  ce  fait  se  produit  presque 
toujours  à  un  certain  degré  dans  toutes  masses  des  osufs  d'une 
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môme  ponte  d'axololts,  certains  fœtus  ne  devenant  libres  que  de 
8  a  iS  jours  après  que  le  plus  grand  nombre  s'est  échappé  et  nage 
déjà  librement  (i)  • 

Enveloppes  muqueuse»  des  œufs  d' axolotls  et  de  triions.  — 
li'enveloppe  de  mucus  résistant  qui  entoure  le  ehorion  précé- 
dent et  le  protège  sur  les  œufs  pondus  naturellement  par  les  tri- 
tons  al  çKpérimentalementsur  lesaxolotls  a  deuxa  trois  dixièmes 
de  millimètres  d'épaisseur.  Elle  est  formée  de  deux  oouches  très- 
distinctes  sous  Iq  microscope  et  m6me  à  la  loupe.  Dès  que  l'œuf 
arrive  dans  l'eau,  oe  mucus  s'épaissit  et  se  durcît  très-sensible- 
mmit,  La  plus  interne  de  ces  couches  {&ç.  i  et  5,  b)  forme  le 
tiers  ou  le  quart  seulement  de  cette  épaisseur.  L'externe  (a) 
est  plus  épaisse  chez  les  axolotls  que  sur  les  tritons.  Au  moment 
de  l'expulsiont  sur  tes  tritops  surtout,  la  surface  de  ces  couches 
est  marquée  de  saillies  comme  lamelleuses,  se  montrant  d^abord 
tous  l'aspect  de  lignes  brisées  ou  dentelées,  limitant  des  mailles 
polygonales  plus  ou  moins  régulières*  A  la  longue,  elles  s'elTaoent 
el  la  surface  devient  mamelonnée  grenue.  Pendant  le  développe- 
ment, ces  deux  couches  disparaissent  du  dehors  au  dedans  de 
manière  à  laisser  finalement  le  ehorion  pour  seule  enveloppe. 

Avant  de  disparaître,  ces  couches  se  distendent  notablement  et 
môme  en  temps  le  ehorion  s'accroît  beaucoup  pepdant  le  déve* 
loppement  du  fœtus  après  rupture  de  lamembr€tne  vitelline;  du 
diamètre  de  2  millimètres  ou  environ  qu'avait  la  vésicule  formée 
par  le  ehorion,  aq  moment  de  la  ponte,  elle  s'élève,  en  effet,  à 
celui  de  12  à  16  millimètres  avant  qu^ait  lieu  réclusion  définitive. 
La  substance  de  ces  couches  est  finement  striée  dans  son  épais- 
seur parallèlement  à  la  surface  de  l'œuf,  surtout  celle  de  la  cou- 
che interne,  qui  en  outre  est  généralement  un  peu  plus  foncéeque 
l'autre.  L'acide  acétique  gonQe,  ramollit  et  rend  transparente  la 
couche  externe  en  lui  faisant  perdre  la  faculté  de  s'agglutiner 


(1)  Gef  derniers  C^its  et  la  rotation  cilîaire  des  embryons  d'axolotU  ont  déjà 
observés  par  M.  Joly,  à  Toulouse  {Rotation  de  Venibryondes  aœolotli.  Comptes reiidui 
dès  séancn  dol* Académie  des  sciences,  Paris,  1870,  t.  LXX,  p.  872,  et  Revue  des 
s(N^c«t  nttlwf^es,  Voa^wUiii.,  1972,  U  h  p.  23). 
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aux  corps  «;^térîeurs  qu'elle  avait  lors  de  la  poole  ;  il  oe  fait  qu9 
rendre  plus  trapsliicide  la  couche  interDe» 

le  rôle  protecteur  de  ces  couches  est  rendu  évident  par  ce  fait 
que  le  vitellus  entouré  de  3a  membrane  propre  placé  directement 
dans  Teau  éclate  au  boqt  de  quelques  heures.  Il  en  est  de  môme, 
quand  on  met  dans  Teau  les  œufs  ovariens  des  tritons. 

Il  e3t  des  femelles  d'axolotl  qui,  avec  des  œufs  constitués  ainsi, 
en  pondent  qui  sont  disposés  autrement.  Deux  à  six  œufs  com^ 
posés  d*un  vitQllus  flottant  dans  le  liquide  que  contient  le  cho^ 
rjoQ  sont  réunis  sous  une  enveloppe  muqueuse  commune  mon* 
irant  les  deux  couches  concentriques  indiquées  plus  haut  (6g.  A 
el  5) .  Us  forment  alors  une  masse  ovoïde  s'il  n*y  a  que  deux  ou 
Irois  œufs,  et  cylindrolde  s'il  y  en  a  plus.  Les  plans  de  contact  des 
choirions  (c)  de  chaque  œuf  et  le  point  de  leur  séparation  à  la 
face  interne  de  la  couche  muqueuse  interne  (b)  permettent  ici 
de  bien  voir  la  constitution  et  l'indépendance  de  la  membrane 
externe  non  muqufiuse  de  Tœuf,  dite  ckorion^  que  son  adhésion 
au  QHiçus  rend  difficile  à  distinguer  sur  les  œufs  ordinaires  (1). 

Du  reste,  les  œufs  qu'on  trouve  vers  la  partie  supérieure  des 
oyiductes  ont  déjà  leur  chorion;  c'est  autour  de  lui  que  se  dépose 
peu  4  peu  le  niucus  compacte  dont  les  deux  couches  sont  déjà 
visible^  vers  le  milieu  de  ces  conduits.  C'est  lorsque  plusieurs 
œufs  a  la  fois  sortent  des  ovaires  que,  contigus  dans  Toviductei 
ils  s'entourent  de  cette  double  enveloppe  muqueuse  commune, 

(1)  J'ai  rencontré  quelquefois  deux  ovules  réunis  dans  on  même  chorion  sur  les 
Triton  fMilimfiM  et  puncloiux,  mais  non  sur  las  axolotls.  Leur  édosion  ayah  lieu 
eomme  celle  des  autres.  —  Au  milieu  de  toutes  les  variétés  de  couleur,  d*état 
ponctué  ou  non,  que  présentent  dans  l'eau  et  surtout  sous  les  pierres,  les  Triton 
paimaius  et  punctalu$  (sources  de  fréquents  doubles  emplois  synonymiques  et  des- 
cripiifi),  avec  paisafe  dç  la  queue  i  l'état  cylindriqua  et  atropliie  de  la  membrane 
qm,  à  l'époque  de  la  fécondation,  unissait  les  orteils  chea  le  mâle  du  ptUmatus,  un 
caractère  persiste  pourtant  dans  cette  espèce  ;  caractère  qu'on  ne  trouve  sur  l'autre 
i  aseiiae  époque  de  rannée.  C'est  la  brusque  terminaison  de  la  queue  proprement 
dite,  qui  coptimie  pourtant  à  porter  une  courtepointe  très-fine,  laquelle  forme  l'espèce 
d«  fil  ou  fouet  de  la  queue  des  mâles  du  pcUmatus  au  printemps.  Ce  caractère  se 
retrouve  sur  la  femelle,  bien  que  la  pointe  y  soit  si  petite  qu'il  faut  parfois  la  loupe 
pour  la  bien  voir,  surtout  quand  ranimai  est  devenu  d'un  gris  jaunâtre  pâle,  sous  les 
pierres,  etc.  Elle  manque  aux  jeunes  ;  mais  les  deux  %nes  noirâtres  dentelées,  sut 
ies  côtés  de  la  ligne  médiane  dorsale,  permettent  de  les  distinguer  spécifiquement. 
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Ce  fait  se  voit  parfois  sur  les  tritons,  mais  rarement  et  pour  deux 
œufs  seulement.  Ainsi  'que  l'a  remarqué  M.  Pilkiewicz,  ce  sont 
particulièrement  les  œufs  pondus  les  derniers  qui  sont  au  nombre 
de  deuXy  sous  une  même  de  ces  enveloppes  chez  les  tritons; 
mais  sur  les  axolotls,  ce  sont  certaines  femelles  plutôt  que 
d'autres  qui  pondent  plusieurs  œufs  ainsi  formés,  même  au  début. 

Sur  les  œufs  expulsés  naturellement  ou  artificiellement,  on 
trouve  presque  toujours  quelques  spermatozoïdes  à  la  surface  ex- 
terne de  cette  double  enveloppe  muqueuse,  en  même  temps  que 
dans  le  liquide  ob  flotte  le  vitellus.  On  en  voit  parfois  qui  sont 
engagés  dans  l'épaisseur  de  Tune  ou  de  Tautre  des  couches  mu- 
queuses. Ils  doivent  manifestement  les  traverser,  ainsi  que  le  cho- 
rioHf  pour  tomber  dans  sa  cavité  et  arriver  au  vitellus,  puisque 
Tœuf  possède  toutes  ces  parties  avant  de  rencontrer  les  sperma- 
tozoïdes. Mais  la  manière  dont  la  membrane  vitelline  est  appli- 
quée immédiatement  contre  le  vitellus  (v)  et  le  peu  de  retrait  de 
celui-ci  lors  de  la  segmentation,  ne  permettent  pas  d'en  voir  qui» 
ayant  traversé  la  membrane  précédente,  se  trouveraient  entre 
elle  et  la  substance  même  du  vitellus. 

Les  femelles  d*axolotIs  pondent  leurs  œufs  un  à  un  en  sai- 
sissant les  herbes  entre  leurs  membres  postérieurs;  elles  se  traî- 
nent sur  les  feuilles  un  peu  après  qu'un  œuf  vient  d'être  déposé  et 
parfois  elles  tombent  au  fond  de  l'eau  comme  fatiguées  avant  de 
recommencer.  Chaque  ponte  d'un  œuf  dure  environ  une  à  deux 
minutes.  En  déposant  l'œuf,  elles  le  frottent  un  peu  contre  les 
herbes  avec  leur  cloaque  et  en  même  temps  l'entourent  d'un  mucus 
mou  (fig.  hy  e)j  agglutinatif,  grisâtre,  demi-transparent,  se  gon- 
flant beaucoup  dans  l'eau,  diflërant  des  précédents  et  ressemblant 
au  frai  de  grenouille.  A  force  de  revenir  pondre  sur  les  mêmes 
herbes,  la  femelle  finit  par  les  couvrir  d'une  masse  d'aspect  ana- 
logue à  celle  que  pondent  ces  anoures,  mais  non  flottante  ;  elle 
abandonne  par  moments  quelques  flocons  ou  traînées  de  ce 
mucus,  sans  œufs.  On  peut  déjà  en  faire  sortir  un  peu  avant  le 
début  de  la  ponte,  avec  ou  sans  œufs,  en  comprimant  le  ventre 
et  le  cloaque  ;  parfois  alors  il  entraîne  des  spermatozoïdes  que 
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construit  déjà  le  cloaque.  Le  mucus  entourant  les  œufs  (é), 
n'emporte  que  rarement  un  petit  nombre  de  spermatozoïdes, 
el  c  est  au-dessous  de  la  couche  qu'il  forme  autour  des  œufs 
qu'ils  se  trouvent.  Ce  mucus  n*est  pas  rendu  strie,  ni  fluide 
par  Tacide  acétique.  II  entraîne  quelques  grandes  cellules  polygo- 
nales â  angles  arrondis  ou  ovoïdes,  grisâtres,  grenues,  contenant 
des  gouttes  hyalines,  jaunâtres  ou  rosées^  plus  ou  moins  grandes, 
plus  ou  moins  nombreuses;  on  retrouve  des  cellules  semblables  à 
la  partie  inférieure  des  oviductes,  mais  non  dans  les  organes 
mâles  (1). 

Ce  mucus,  non  plus  que  celui  du  frai  de  grenouille,  n'est  pas 
entouré  d'une  pellicule  enveloppante,  contrairement  à  ce  qu*ont 
admis  quelques  auteurs  (Duvernoy,  etc.),  mais  sa  surface  se  cou- 
vre peu  à  peu  de  particules  microscopiques  diverses.  Les  tritons, 
comme  on  le  sait»  n'ajoutent  pas  de  mucus  semblable  à  leurs 
œufs. 

Jamais  on  ne  trouve  de  spermatozoïdes  dans  Teau  qui  entoure 
les  œufs  de  ces  divers  urodèles,  tant  au  moment  de  la  ponte  que 
plus  tard.  Du  reste,  le  màlene  suit  pas  la  femelle  pendant  la  ponte, 
si  ce  n'est  parfois  celui  des  Triton  alpestris  et  crUtatus^  qui  en 
roéme  temps  rejette  un  peu  de  sperme  lactescent  par  son  cloaque 
(buméril,  loc.  cit.,  t.  IX,  p.  15);  mais  il  est  manifeste  qu'il  ne 
rejette  alors  que  le  superllu  de  ses  spermatozoïdes  qui  tombent 
rapidement  au  fond  de  l'eau  et  se  disséminent.  J'ai  constaté  que 
dans  ce  cas,  en  prenant  de  l'eau  la  où  le  mâle  vient  d'abandonner 
son  sperme,  on  trouve  moins  de  spermatozoïdes  dans  une  goutte 
d'eau  que  dans  un  œuf  retiré  du  cloaque  ou  pris  au  moment  de 
la  ponte.  Du  reste,  la  ponte  d'œufs  fécondés  par  des  femelles  sépa- 
rées du  mâle  prouve  qu'il  n'y  a  plus  lieu  de  considérer  le  fait  cité 
p.  376  comme  un  mode  de  fécondation  des  urodèles. 

(i)  Sur  les  gros  axoloUs  âgés  de  huit  à  dix  ans,  les  branchies  s'atrophient,  dispa- 
raissent, se  réduisent  au  moignon  basilaire,  sans  feuillets  ou  fliaments  respirateurs, 
uns  que  les  caractères  extérieurs  de  l'animal,  ses  mœurs  et  son  mode  de  reproduction 
soient  modifiés. 


300   CH.  ROBIN» — OBSKRVATIONS  SUR  LA  FÉCONDATION  DES  URODÈLES. 


EXPLICATION  DE  LA  PLANCHE  XV. 

Fi6.  4 .  -^  Noyànx  âccotnpagnatit  les  spefmatozoldes  des  axolotls  dans  les 
spermatophoreg. 

Fi6.  S.  —  SpermaUttoIde  d*atolotl. 

a.  La  tète  allongée,  légèrement  plus  épaisse  qQe  le  reste  de  Télémeni 
anatomiqae. 
6,  c.  La  membrane  ondalante,  n'existant  pas  sur  la  tète. 

Fio.  3.  —  Spermatophore  d*  axolot  I  grossi  deux  fois. 

a.  Partie  opaque  formée  de  spermatozoïdes  juxtaposés  dans  le  sens  de 
leur  longueur»  assez  fortement  adhérents;  immobiles  (même  après 
avoir  été  mis  en  liberté,  ainsi  que  cela  est  pour  les  spermaUnoldes  des 
céphalopodes,  des  glossiphonies,  etc.),  mêlés  à  des  noyaux  repré- 
sentés figure  4 . 

6.  Massé  transparente,  conolde,  moite,  du  spermatophore,  à  la  petite  ex- 
trémité de  latiuelle  adhère  Tamas  des  spermatozoïldes. 

FiG.  4.  —  Deux  œufs  d'axolotl,  sous  une  seule  enveloppe  de  mucus. 

a.  Couche  externe  du  mucus  compacte. 

6.  Couche  interne  plus  mince  de  ce  mucus. 

c.  Chorion  de  chacun  des  œufs  adhérant  fortement  à  cette  couche 
interne. 

s.  Liquide  hyalin  remplissant  la  vésicule  que  forme  le  chorion  et  dans 
lequel  flottent  le  vitdlus  et,  après  la  fécondation,  quelques  sperma- 
tozoïdes roulés  en  spirale. 

V,  Le  vitellus  entouré  de  la  membrane  vitelline^  immédiatement  appli- 
quée sur  la  substance  du  vitellus.  (La  gravure  montre  ici  cette  mem- 
brane du  double  plus  épaisse  qu'elle  ne  devrait  être). 

e*  Mucus  mou,  glutineux,  surajouté  au  moment  de  la  ponte  aux  deux 
couches  de  mucus  compacte. 

Fie.  5.  —  Trois  œufs  d'axolotls  sous  une  seule  enveloppe  de  mucus, 
a,  fr,  c,  s,  V.  Comme  à  la  figure  précédente. 
,  d,  Ëpaississement  de  la  couche  muqueuse  compacte  Interne  s'avancent 

un  peu  entre  deux  œufs. 
g.  Gouttes  liquides  et  un  peu  jaunâtres  appliquées  è  la  faG^^iDter|le 
du  chorion. 


ÉTUDES  CLINIQUES  ET  EXPÉRIMENTALES 

SUR 

L'ACTION  DE  LA  BILE 

ET  DE  SES  PRINCIPES  INTRODUITS  DANS  L'ORGANISME 

Par  MH.  ¥.  rBl4TZ  et  E.  RI1TER 

Professenn  à  la  Faculté  de  médecine  de  Nancy. 

PréMoté  à  r Académie  des  Kiences  daot  la  séance  du  18  mai  i87iï. 


AVANT-PROPOS. 

Témoins  de  plusieurs  cas  d'ictère  grave^  nous  avbns  consiatn» 
ment  trouvé,  M.  Ritter  etmoi,  que  la  lésion  dominante  se  trouve 
dans  le  sang.  Ce  liquide  se  modifie  tant  du  côté  des  hématies  que 
du  côté  du  plasma»  Les  globules  perdent  leur  élasticité,  devien- 
nent diiBuents  et  finissent  par  se  dissoudre  complètement  ;  le 
sérum  se  charge  de  granulations  graisseuses  et  se  colore  plus  ou 
moins  en  rouge  par  la  difibsion  de  l'hémoglobine  détenue  libre. 

Reconnaître  la  relation  existant  ou  pouvant  exister  entre  cette 
lésion  constante  de  l'ictère  grave  et  les  modifications  survenues 
dans  la  sécrétion  biliaire,  tel  est  le  but  du  travail  actuel. 

Nous  commençons  par  établir  l'action  de  la  bile  sur  Torga- 
nisme;  nous  étudions  ensuite  l'influence  des  sels  biliairesi  des 
matières  colorantes  et  de  la  cholestérine.  Gomme  synthèse  et 
contrôle  de  nos  recherches  analytiques,  nous  terminons  par  Té- 
tode  des  phénomènes  morbides  consécutifs  à  la  ligature  du  canal 
cholédoque  et  par  les  considérations  pathogéniques  de  riotère 
grave. 

Les  expériences  relatées  dans  ce  mémoire  ont  été  entreprises 
i  Strasbourg  dès  Tannée  1668  ;  interrompues  pendant  la  guerre, 
nous  les  avons  reprises  à  Nancy.  Quelques-uns  de  nos  résultats 
ont  senri  de  base  aux  dissertations  inaugurales  de  MM.  Orolle- 
mund  et  Pages,  anciens  élèves  de  la  Faculté. de  Strasbourg. 
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CHAPITRK   PREMIEB. 

ACTION    DE   LA    BILE  SUR    L*0UGAN1SME. 

I.  Ictère  grave;  signes  évidents  d*empoisonnennent  du  sang  impossibles  à  rattacher 

à  un  état  pathologique  déterminé. 

En  août  1868,  entre  à  l'hôpital  civil  de  Strasbourg,  dans  le  ser- 
vice de  N.  Feltz,  un  commis  de  librairie  nommé  J.  G...,  âgé  de 
quarante  ans.  Cet  homme,  d'une  constitution  robuste,  d'un  tem- 
pérament sanguin,  se  dit  malade  depuis  dix  jours  et  raconte  qui! 
a  ressenti  au  début  des  faiblesses  dans  les  jambes,  des  vertiges, 
de  l'anorexie,  une  soif  très-vive,  mais  ni  frissons  ni  diarrhée.  Dès 
les  premiers  jours  de  sa  maladie,  les  jambes  s'œdématièrent 
légèrement  et  devinrent  douloureuses.  ^ 

Etat  actuel.  —  Teinte  jaune  prononcée  de  la  face  ;  Tabdomea 
est  peu  douloureux  ;  pas  d'ascite,  les  jambes  ne  présentent  plus 
d'enflure  ;  les  urines  examinées  par  l'acide  azotique  contiennent 
des  proportions  très-faibles  de  matières  colorantes  de  la  bile  et 
sont  exemptes  d'albumine.  La  langue  est  couverte  d'un  enduit 
brun  desséché  ;  le  malade  demande  sans  cesse  qu'on  lui  rafrai- 
chisse  la  bouche. 

Le  thermomètre  n'accuse  pas  d'augmentation  de  température, 
le  pouls  est  à  00  ;  ni  diarrhée,  ni  vomissements. 

La  palpation  de  la  région  hépatique  n'est  pas  douloureuse  ;  le 
foie  ne  dépasse  pas  le  rebord  des  fausses  côtes,  ainsi  que  le  dé- 
montre la  percussion. 

Ce  qui  frappe  le  plus  chez  ce  malade,  c'est  une  certaine  inco- 
hérence dans  les  réponses  qui  sont  plus  ou  moins  tardives  et  qui 
ne  correspondent  pas  toujours  aux  questions.  Les  yeux  expriment 
une  certaine  agitation  et  par  moments  une  grande  indifférence 
pour  tout  ce  qui  se  passe  autour  du  malade. 

Nous  basant  sur  les  antécédents  d'alcoolisme  du  malade  et 
l'examen  clinique  sus-indiqué,  nous  concluons  à  l'existence  d'un 
catarrhe  intestinal  léger  avec  rétention  biliaire;  ces  accidents 
sont  attribués  à  Tinfliience  de  l'alcoolisme. 
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Deux  jours  après,  la  fièvre  se  déclare,  le  pouls  monte  à  110  et 
la  température  àil%5;  la  peau  prend  une  teinte  jaune  ocre,  le 
délire  s*accentue.  Les  éléments  de  la  bUe  disparaissent  presque 
complètement  des  urines. 

Ces  symptômes  nous  font  craindre  un  ramollissement  jaune 
aigu  du  foie  et  nous  redoutons  l'apparition  d'hémorrhagies.  Notre 
crainte  fut  justifiée  ;  dès  le  lendemain,  le  sang  apparaît  en  grande 
abondance  dans  les  selles  ;  il  s'écoule  par  la  bouche,  le  nez  et  le 
canal  de  Turètbre  sans  que  nous  puissions  l'arrêter  d'une  manière 
définitive.  Ces  hémorrbagies  s'accompagnent  d'un  délire  de  plus 
en  plus  violent,  auquel  succèdent  quelques  contractures  suivies 
de  coma»  Le  malade  meurt  dans  la  nuit  au  milieu  de  nouvelles 
convulsions. 

Autopsie  vingt-quatre  heures  après  la  mari.  -^  Nous  la  com- 
mençons par  l'abdomen,  dans  lequel  nous  trouvons  un  léger  exsu- 
dât séro-sanguinolent.  Le  foie,  contrairement  i  notre  attente,  a 
son  volume  normal,  il  n'est  pas  décoloré  et  les  voies  biliaires  sont 
(rès-perméables,  comme  le  démontrent  des  injections  d*eau  dans 
la  vésicule. 

Des  injections  poussées  dans  le  canal  cholédoque  après  la  fer- 
meture de  Forifice  de  la  vésicule  et  quelques  incisions  dans  le  foie 
montrent  que  le  liquide  remonte  très-facilement  dans  Torgane 
hépatique,  car  il  sort  en  nappe  et  par  filets  presque  impercef^ 
libles  sur  les  surfaces  de  section. 

Le  foie  pèse  1900  grammes.  Ni  la  veine  porte,  ni  Tarière  hé« 
patique  ne  présentent  de  bouchons. 

L'examen  histologique  démontre  que  les  cellules  hépatiques 
n  ont  pas  subi  de  modlBcations  sensibles,  car  elles  ont  leur  forme 
et  leur  volume  normaux  ;  les  noyaux  sont  très-apparents  ;  il  n'y 
a  ni  surcharge  graisseuse,  ni  pigmentation  exagérée. 

Les  reins  ne  présentent  pas  d'altérations,  ni  macroscopiques, 
ni  microscopiques. 

Les  intestins  sont  remplis  de  sang  depuis  l'estomac  jusqu'à 
l'anus,  mais  on  ne  trouve  pas  d'altérations  sensibles  sur  la  mu- 
queuse, si  ce  n'est  un  piqueté  rouge  existant  par  places  nom- 
breuses sur  différents  points  du  tube  digestif. 
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Ces  poialfl)  comme  le  démontre  le  scalpel^  font  éorpi  avec  la 
muqueuse  et  paraisietit  être  le  résultat  d'hémoi^rhagies  capillaires: 
le  microscope,  en  effet,  ne  nous  fait  voir  que  des  globules  san- 
guins altérés  et  quelques  cristaux  que  nous  croyons  être  de  na- 
ture graisseuse  ;  nous  pensions  pouvoir  expliquer  la  pré&ence  de 
ces  derniers  par  Teffet  de  modifications  dans  la  composition  des 
sucs  qui  imprègnent  la  muqueuse.  Nous  disséquons  cette  dernière 
et  nous  trouvons,  a  notre  grand  étonnement,  de  véritables  taches 
eccbymotiques  dans  le  tissu  cellulaire  sous-muqueux.  Ici  encore 
le  microscope  nous  fait  constater  la  présence  de  cristaux.  Nous 
examinons  aussitôt  la  structure  des  capillaires,  mais  nous  n'y 
trouvons  aucune  altération. 

Le  sang  contenu  dans  le  tube  digestif  est  recueilli  dans  un  vase; 
on  y  trouve  tine  quantité  notable  de  graisse  sous  forme  de  perles 
et  de  cristaux  de  margarine  (?)• 

Thonut*  «^  Les  poumons  présentent  un  nombre  Incalculable 
d'infarctus,  comme  le  démontrent  les  surfaces  de  section.  La  dis- 
section  la  plus  minutieuse  de  Tartère  pulmonaire  ne  rétrèle  nulle 
part  d'embolies  visibles  à  Tœil  nu.  Le  sang  épanché  dans  les 
mailles  du  tissu  pulmonaire  a  les  mêmes  caractères  que  celui  de 
rintestin. 

La  forme  en  petits  coins  des  lésions  pulmonaires  nous  fait 
soupçonner  la  présence  d'obturatiops  et  de  lésions  capillaires  ; 
le  sang  encore  contenu  dans  les  vaisseaux  est  altéré  de  la  même 
manière  que  celui  que  nous  avotis  trouvé  épanché  dans  le  tissu 
pulmonaire  proprement  dit. 

Le  cceur  examiné  avec  soin  ne  présente  aucune  trace  d'altéra- 
tion ;  les  artères  coronaires  sont  intactes. 

Le  sang  contenu  dans  le  cœur,'  les  vaisseaux  pulmonaires  et 
les  veines  caves  possède  une  diffluence  remarquable  que  nous 
n'avons  rencontrée  que  dans  ce  cas. 

L'absence  de  toute  lésion  hépatique  en  dehors  db  catarrhe  du 
canal  cholédoque  et  les  caractères  particuliers  du  sang  éveillent 
notre  attention.  Nous  recueillons  avec  soin,  pour  le  soumettre  a 
Tanalyse  chimique,  tout  te  liquide  sanguin  que  nous  trouvons 
dans  le  cœur  et  les  vaisseaux  pulmotiaires.  L'examen  histolo- 
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giqoe  révèle  une  dîffluence  des  gtobulee  iéile,  que  ceumsi  s'aocoi- 
lent  non  en  pile  d*écu8  oommeà  TéUI  normal,  mail  en  plaques 
dans  lesquelles  on  ne  reoonnalt  même  plus  la  fortne  des  éléments, 
tant  la  fusion  de  leiu^  parois  est  complète* 

On  aperçoit  en  outre  une  très«-notable  quantité  d'aiguiilascris* 
talKnes.  Cette  particularité  se  rencontre  tout  aussi  bien  dans  le 
sang  épanché  que  dans  celui  qui  est  contenu  dans  les  vaisseaux* 

Le  système  nerreux  examiné  avec  soin  ne  nous  montre 
aocane  lésion. 

L'analyse  du  sang  donne  des  quantités  considérables  de  ma^' 
tières  grasses  ;  on  en  trouve  S  grammes  pour  flOOO^  dont  M.  Hepp 
retire  l^'fib  pour  1000  de  cholestérine^ 

yjdée  d*un  empoisonnement  par  le  phosphore  ne  pouvait 
subsister  devant  les  résultats  négatifs  fournis  par  une  analyse 
chimique  due  au  même  savant. 

Les  recherches  les  plus  minutieuses  ne  nous  font  déeotoirrir 
oulle  part  d'indice  de  fermentation  inti^a^irganiquei  Le  sang  ne 
renferme  ni  bactéries^  ni  bactéridies^  ni  vibrions. 

Comment  devions-nous  interpréter  les  faits  que  lautopsie  ve- 
nait de  noua  révéler?  On  ne  pouvait  songer  à  Texistence  d'une 
atrophie  jaune  aiguô  du  foie  d'après  l'examen  macroscopique  et 
microscopique  de  Torgane  hépatique. 

L'état  du  sang  aurait  pu  faire  naître,  au  premier  moment^  l'idée 
d'un  empoisonnement  par  le  phosphore,  si  les  autres  signes  que 
ion  observe  dans  cette  intoxication  et  que  nous  avons  signalés^ 
M.  Ritter  et  moi,  dans  la  thèse  de  M.  Mesnard  (1860,  Strasbourg^ 
D*  150)  n'avaient  fait  défaut  d'une  manière  complète. 

Les  habitudes  d'ivrognerie  du  malade  suffisaienlHBlles  pour 
faire  attribuer  les  phénomènes  observés  à  l'alcoolisme?  L'inté- 
grité des  artères  et  des  capillaires  examinés  dans  tous  les  organes» 
l'absence  de  toute  surcharge  graisseuse  du  foie,  du  cœur  et  du 
mésentère,  l'état  graisseux  si  avancé  du  sang  et  la  dissolution 
mémedes  globules  rouges  plaidaient  contre  cette  manière  de  voir. 

L'idée  d'une  altération  du  sang  due  à  une  fermentation  intra» 
organique  ne  pouvait  venir  à  notre  esprit  en  rabsence  des  bac- 
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téries,  bactéridies  et  vibrions,  qui,  cause  ou  effet,  ne  manqueDi 
jamais  en  semblable  occurrence  dans  le  liquide  nourricier. 

Forcés  ainsi  d'éliminer  successivement  Tatrophie  jaune  aiguë 
du  foie  (Frérichs,  Demme) ,  Tempoisonnement  par  le  pbosphore 
(Mûock  et  Leyden),  la  décomposition  du  sang  à  la  suite  de  fer* 
mentation  iotra*organique  (Waldeyer) ,  l'alcoolisme (Aron),  nous 
nous  sommes  demandé  si  nous  n'étions  pas  en  présence  d^une 
intoxication  déterminée  par  la  bile  ou  un  de  ses  produits. 

C'est  ainsi  que  nous  fûmes  amenés  à  entreprendre  l'étude  expé- 
rimentale longue  et  pénible  que  nous  soumettons  aujourd'hui  à 
l'appréciation  du  public  médical.  Puissions-nous  réussir  a  faire 
passer  dans  l'esprit  de  nos  lecteurs  les  convictions  profondes  que 
nos  expériences  ont  fait  naître  chez  nous-mêmes. 

II.  Injections  de  bile  fraîche  dans  le  système  veineux.  Précautions  à  prendre. 

Nous  avoins  cru  devoir  commencer  nos  expériences  par  l'étude 
approfondie  des  modifications  que  des  injections  de  bile,  en  pro- 
portions plus  ou  moins  notables,  produisent  sur  l'économie. 

Les  expériences  fai(es  jusqu'à  ce  jour  n'avaient  conduit  qu'à 
des  résultats  contradictoires.  C'est  ainsi  que  Frérichs  admet  l'in- 
nocuité des  injections  de  bile  dans  le  sang,  tandis  que  Mûnck, 
Harley  et  Leyden  regardent  ce  produit  de  sécrétion  du  foie 
comme  doué  de  propriétés  toxiques  plus  ou  moins  énergiques. 

Nos  expériences  ont  été  faites  sur  des  chiens  qui  présentent 
une  vitalité  bien  plus  considérable  que  les  lapins.  Ces  animaux 
résistent,  en  outre,  lrès*bien  aux  blessures  veineuses.  Il  est  éga- 
lement très-facile  de  régler  convenablement  leur  alimentation, 
de  recueillir  el  d'étudier  leurs  produits  de  sécrétion. 

La  bile  filtrée  ou  les  autres  substances  que  nous  passerons  en 
revue,  ont  été  introduites  par  injections  dans  le  système  veineux; 
c'est  le  moyen  le  plus  commode  de  faire  diffuser  rapidement  dans 
toute  l'économie  les  substances  à  étudier. 

Nous  avons  eu  recours  dans  quelques  cas  à  des  injections  dans 
le  tissu  cellulaire» 

Nos  injections  ont  été  faites  autant  que  possible  dans  les  veines 
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saperficielles  des  membres  et  du  cou.  Quand  nous  étions  forcés 
d'aroir  recours  à  une  veine  profonde,  située  soit  dans  Faisselle, 
soit  dans  Faine,  nous  avions  soin  de  choisir  un  point  favorable 
au  rélablisseoient  de  la  circulation  collatérale. 

Les  grandes  dissections,  et  principalement  Fexcision  du  tissu 
cellulaire,  doivent  être  évitées  avec  soin,  car  nous  avons  remarqué 
bien  des  fois  qu'on  s'exposait  en  négligeant  ces  précautions  i 
provoquer  la  suppuration  des  plaies  et  la  formation  de  collec- 
tions purulentes  dans  les  membres  lésés.  Il  se  produit  ainsi  des 
causes  d'erreurs  qui  influent  sur  l'observation  des  faits  relevant 
de  la  physiologie  pathologique  et  sur  le  résultat  des  analyses  chi* 
miques  du  sang  et  des  urines. 

Remploi  de  la  seringue  à  vis,  recommandée  par  CI.  Bernard, 
nous  a  permis  de  faire  nos  injections  aussi  lentement  que  nous  le 
voulions,  sans  avoir  â  craindre  Finiroduction  de  Fair  dans  le 
système  sanguin. 

III.  Action  de  la  bile  à  petites  doses. 

Première  eacpérience.  —  Chien  pesant  13  kilogr.,  bien  nourri. 
On  lai  injecte  par  la  veine  jugulaire  à  centimètres  cubes  de  bile 
de  porc  provenant  d'un  animal  tué  une  heure  auparavant.  L'ani- 
mal supporte  bien  l'opération,  le  pouls,  la  température  et  la  res- 
piration restent  normaux,  le  seul  changement  que  uous  obser- 
vions, c'est  un  peu  de  ptyalisme  et  des  mouvements  de  lécher 
qu'accomplit  le  chien  pendant  un  quart  d'heure  environ. 

Le  lendemain,  le  chien  ne  présentant  pas  de  lésions  fonction* 
nelles,  nous  introduisons  dans  la  veine  du  bras  gauche  0  centi* 
mètres  cubes  de  bile.  La  santé  de  l'animal  ne  parait  pas  modi- 
fiée, mais  la  température  baisse  de  quelques  dixièmes  de  degré 
et  tombe  de  39^  8  i  39% 

Le  surlendemain,  nous  injectons  dans  la  veine  de  la  caisse  gau* 
cbe  10  centimètres  cubes  de  bile.  L'animal,  trois  ou  quatre 
heures  après  l'opération,  a  quelques  selles  liquides,  mais  elles  ne 
contiennent  pas  de  sang. 

La  température  fléchit  jusqu'à  37*  5,  Fappétit  diminue,  les 
urines  se  colorent*  Aucun  accident  nerveux.  Cet  état  de  malaise 
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relatif  se  traduit  surtout  par  une  soif  asseï  forte  (car  le  chien 
boit  au  moiiis  ie  double  de  sa  ration  ordinaire  d'eau,  par  la  perte 
d'appétit,  par  la  diarrhée,  mais  ne  dure  que  vingt-quatre  heures 
après  lesquelles  Tétat  normal  se  rétablit. 

Les  urines  ont  été  reeueillies  tous  les  jours  à  divers  moments. 
Le  troisième  jour,  elles  étaient  colorées  en  rouge  très-foncé;  mais 
cette  coloration  ne  pouvait  Mre  attribuée  au  sang  dont  l'absence 
fut  démontrée  par  le  speotroscope. 

L'aoide  azotique  versé  dans  les  urines  ne  produisit  qu'une 
teinte  rouge  les  deux  premiers  jours;  le  troisième,  au  con- 
traire,  on  vit  se  produire  des  couleurs  vertes  et  rouges^  Mais  la 
coloration  bleue  que  Pon  observe  communément  avec  les  matières 
colorantes  biliaires  fit  défaut*  Nous  avons  rencontré,  par  contre, 
souvent  de  l'indican.  La  sécrétion  urinaire  nous  parait  augmentée. 

C'est  pour  résoudre  cette  dernière  question  que  fut  instituée 
Texpérience  suivante  : 

Deuxième  expérience.  —  Le  chien  soumis  à  rexpérience,  de 
petite  taille  (IS^^ô)  et  bien  portant,  reçut  une  nourriture  dans 
laquelle  dominait  la  viande  de  cheval.  L'animal  fut  placé  dans 
un  appareil  spécial  qui  permettait  de  recueillir  facilement  toute 
la  sécrétion  urinaire  de  la  journée.  Des  quantités  croissantes  de 
bile  de  bœuf  toujours  fntfche  (et  dont  la  contenance  en  sels 
biliaires  Ait  déterminée  chaque  fois)  furent  injectées  tous  les 
jours.  Nous  n'Insistons  pas  sur  les  phénomènes  physiologiques, 
qui  furent  identiques  avec  ceux  que  nous  avons  décrits  dans  Tob- 
servation  précédente,  et  nous  nous  contentons  de  résumer  sous 
forme  tabulaire  le  résultat  des  analyses  d'urine. 
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Nous  reviendrons  à  an  antre  moment  sur  les  variations  de 
l'urée  ;  la  réaction  des  urines  fut  toujours  aeide.  II  résulte  de  ees 
expériences  : 

1'  Que  rinjection  de  bile  augmente  légèrement  la  sécrétion 
urioaire  ; 

2°  Qoe  l'albumine  n'apparaît  dans  les  urines  que  d'une  manière 
accidentelle  ; 

3'  Ob  ne  rencontre  de  matières  colorantes  de  la  bile  dans  les 
urines  que  lorsque  la  dose  de  sels  biliaires  injectée  est  assez  forte, 
et  encore  dans  ce  cas  l'acide  azotique  n'a  jamais  fait  apparaître, 
parmi  les  diverses  couleurs  qui  se  sont  succédées,  la  couleur 
kleue; 

i°  Deux  fois  nous  avons  vu  se  produire  de  notables  quantités 

(l'iDdican. 

IV.  IiyecUons  de  quantitéi  plm  fortes  de  bile  fhitche. 

S'  Expérience.  —  Petit  chien  noir  du  poids  de  9  kilogrammes, 
lempérature  40*  4,  très-vigoureux  et  très-bien  portant. 

Ayant  mis  à  nu  la  veine  crurale,  nous  y  introduisons  8  centi<- 
mètres  cubes  de  bile  fraîche  venant  d'être  recueillie  à  Tabattoif 
sur  un  bœuf.  L'animal  supporte  très-bien  l'opération,  il  se  lèche 
b  lèvres,  mais  ne  vomit  pas»  Les  urines  sont  recneilHes  avec 
soin  pendant  une  période  de  vingt-quatre  heures  pour  l'analyse. 

Le  lendemain,  nouvelle  injection  de  8  centimètres  cubes  de 
bile  sans  aucun  accident.  Les  urines  recueillies  sont  manifeste- 
Qienl  bilieuses,  mais  rien  ne  décèle  la  présence  du  sang,  ni  au 
microscope,  ni  par  les  réactifs  chimiques,  La  température  se 
oiaintient  à  40*.  L'animal  est  abattu  après  l'opération  ;  il  reste 
couché,  boit  beaucoup.  Il  a  maigri  et  a  perdu  pendant  ces  deux 

■ 

jours  500  grammes  de  son  poids. 

Troisième  injection  de  10  centimètres  cubes  de  bile  fraîche 
ringt-quatre  heures  après  la  seconde.  L'opération  se  fait  toujours 
«ns  accident.  La  température  reste  avant  et  après  l'injection  4 
*^  6.  A  peine  détaché  de  la  planche,  Tanimal  se  met  à  vomir 
»l)ondamnient.  Les  matières  rendues  sont  de  couleur  jaunfe  claire^ 
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L^animAl  parait  vivement  afieclé  a  partir  de  ce  moment;  il  aVair 
anxieux,  il  tren^bloUe  continuellement  et  semble  remuer  avec 
peine.  La  soif  est  toujours  trës*vive,  Tappétit  presque  nul;  les 
urines  paraissent  sanguinolentes. 

La  quatrième  injection  de  10  grammes  de  bile  bien  fraîche  el 
bien  filtrée,  faite  le  lendemain,  fait  tomber  la  température  du  cbien 
Si  09^  à  eX  amène  des  vomissements  encore  plus  abondants  que 
ceux  de  la  veille.  L*animal  ne  pèse  plus  que  8'',250  ;  les  urines 
recueillies  sont  manifestement  sanglantes. 

Le  soir  du  même  jour,  une  diarrhée  bilieuse  très-abondante  se 
manifeste,  la  température  baisse  i  30°;  la  prostration  est  plus 
grande  que  le  matin. 

Nous  résumons  ici  le  résultat  des  analyses  d'urine. 


Hilu 
iujcclet*. 

• 

Quantité 
d'urioe. 

Couleur.      1 

Dé|)ùl«. 

• 

s 

1 

< 

llAtière 
Goloranic. 

Sa%'. 

ce. 

ce. 

y 

l"iour.    8 

0,89 

150 

3 

B 

Traces. . 

Traces 

» 

1 

douteuses. 

2«»  jour.     8 

0,89 

180 

5 

ppt  rou^. . . . 

Traces. . 

Préseoce. 

» 

3«jour.  10 

0,9A 

120 

7 

Id. 

0,28 

Id. 

» 

d«jour.  10 

0,9d 

210 

7 

Id. 

0,47 

Id. 

Présence. 

Notons  encore  que  les  urines  paraissaient  sanguinolentes  de- 
puis le  troisième  jour;  mais  elles  ne  Tétaient  réellement  qu'à 
partir  du  quatrième  ;  Tabondance  des  urates  et  des  matières  co- 
lorantes rouges  qui  les  accompagnent  si  souvent  déterminait  cet 
aspect;  la  présence  du  sang  a  été  constatée  au  speclroscope; 
Vanalyse  des  dépôts  urinaires  faite  au  microscope  a  fait  recon- 
naître la  présence  de  cristaux  d'acide  urique,  d'oxalale  de  cal- 
cium,  et  l'absence  de  globules  sanguins.  Les  urines  sont  devenues 
ammoniacales  le  quatrième  jour.  Les  matières  colorantes  de  la 
bile  ont  pu  être  décelées  dès  ie  deuxième  jour  d'une  manière 
très-nette  ;  mais,  comme  dans  les  observations  précédentes,  il  n'a 
pas  été  possible  d'oblenir  par  Tacide  azotique  la  coloration  bleue. 
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Les  acides  biliaires  ont  pu  être  décelés  dans  les  urines  a  partir 
du  troisième  jour. 

Craignant  de  voir  succomber  Tanimal  pendant  la  nuit,  nous 
nous  décidons  a  lui  pratiquer  une  saignée  artérielle  pour  re- 
cueillir le  sang  nécessaire  à  l'analyse  des  gaz  : 

ce. 
Sang  analysé 15^8. 

Gai  retiré  par  la  méthode  de  Créhant 11,1. 

Goaipoiitioa  du  gai  pour  1000  de  Mog 58A466. 

Oxygène 180,12. 

Acide  carbonique 392,18. 

Aiote 12,36. 

On  voit  que  la  proportion  d'oxygène  retiré  de  ce  sang  est  bien 
plus  faible  que  celle  que  l'on  obtient  d'ordina  e  ;  la  quantité 
d'acide  carbonique  avait  notablement  augmenté. 

A  partir  de  ce  moment,  nous  abandonnons  Tanimal  à  lui-même 
en  le  surveillant  avec  soin,  et  nous  constatons  que  les  urines  res- 
tent sanguinolentes  pendant  vingt-quatre  heures  encore,  que  la 
diarrhée  bilieuse  persiste  trois  jours  environ.  Après  ce  temps, 
l'animal  reprend  appétit,  cesse  de  boire  autant  que  les  jours  pré* 
cédentSy  et  huit  jours  après  la  dernière  injection  et  la  saignée 
artérielle,  il  est  complètement  remis. 

A*  Expérience.  —  Petit  chien  noir  et  blanc,  bien  portant, 
pesant  7500  grammes  et  ayant  une  température  de  30^  S. 

On  lui  injecte  8  centimètres  cubes  de  bile  fraîche  recueillie  sur 
un  chien  auquel  on  avait  lié  les  uretères  ;  il  supporte  bien  Topé- 
ration  et  ne  réagit  nullement.  Le  lendemain  matin,  la  tempéra- 
ture est  à  S&^fi  ;  le  chien  du  reste  ne  parait  pas  malade;  les 
urioes  contiennent  de  Tindican  et  verdissent  par  l'acide  azotique. 

Deuxième  injection  de  10  centimètres  cubes  de  bile  de  porc. 
U  chien  ne  vomit  pas,  la  température  reste  à  38^  8  ;  deux  ou 
trois  selles  diarrhéiques  quelques  heures  après  l'injection.  L'appé- 
tit diminue,  la  soif  augmente,  le  poids  tombe  à  7  kilogrammes. 

Le  lendemain,  troisième  injection  de  10  centimètres  cubes,  a  la 
suite  de  laquelle  l'animal  devient  franchement  malade  :  il  tremble 
constamment,  refuse  de  manger,  mais  ne  vomit  pas  ;  la  lempé« 

loow.  nB  l'ahat.  et  db  i.a  phtsiol.  —  T.  X  (1874).  26 
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rature  s*élève  à  Ai°  A,  les  urines  commencent  à  devenir  rouges, 
ce  qui  coïncide  avec  une  augmentation  d'urates  ;  le  speclroscope 
démontre  l'absence  de  satig. 

Quatrième  injection  de  10  centimètres  cubes  de  bile  de  porc, 
le  jour  suivant.  Yomisseknents  bilieux.  Ce  même  jour,  nous  réin- 
troduisons dans  la  veine  8  nouveaux  centimètres  cubes  de  bile. 
A  la  suite  de  cette  opératioui  s'établissent  des  vomissements  de 
bile  et  de  sang  ;  les  urines  sont  vertes^  le  chien  parait  à  tout  mo- 
ment menacé  de  convulsions.  Il  est  d'une  maigreur  extrême»  ne 
pèse  plus  que  6250  grammes. 

Les  linges  sur  lesquels  on  le  couche  sont  imbibés  de  matières 
bilieuses  vomies  et  de  sang  qui  nous  parait  provenir  des  urines. 

Le  chien  reste  datis  cet  état  pendant  quarante-huit  heures  : 
vomissant  toujours  ou  faisant  des  efforts  pour  vortiir,  évacuant 
par  les  urines  du  sang  et  des  matières  bilieuses,  et  par  les  selles 
un  liquide  jaune  clair. 

Après  les  quarante-huit  heures  de  repos  que  nous  lui  laissons, 
Tappétit  reprend  et  les  accidents  sus-signalés  cessent^  aussi  nous 
hàtons-nous  de  reprendre  nos  injections. 

Nous  réintroduisons  dans  la  jugulaire  10  centimètres  cubes  de 
bile  de  porc  ;  cette  opération  est  immédiatement  suivie  de  vomis- 
sements dés  substances  alimentaires  avalées  le  malin.  Les  urines 
contiennent  des  matières  colorantes  de  la  bile,  mais  sont 
exemptes  d'albumine  et  de  sang,  la  température  est  tombée  à 
+  40». 

Le  soir  du  même  jour,  nous  réinjectons  8  centimètres  cubes  de 
la  même  bile.  Le  chien  redevient  aus^i  malade  que  la  première 
fois,  il  est  repris  de  diarrhée  et  de  Vomissements}  les  urines  sont 
fortement  colorées,  la  température  est  â  AO^,  le  poids  a  encore 
diminué  dé  500  grammes,  Tappétit  est  nul  et  la  soif  intense. 

Le  lendemain  malin,  malgré  Vétat  grave  dans  lequel  nous  trou- 
vons ranimai,  nous  reprenons  les  injections  de  bile  à  la  dose  de 
10  centimètres  cubes.  îl  en  supporte  encore  deux  autres,  faites 
dans  la  même  journée.  Les  vomissements  sont  presque  constants, 
les  urines  très^sanglantes,  pas  d^accidenls  convulsifs  cependant. 
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Le  soir,  voydnt  le  chien  à  Tagonie,  nous  nous  décidons  à  le  tuet 
pour  ne  pas  perdre  le  sang  qui  esl  recueilli  pour  l'analyse. 

Le  sang  présente  dans  le  sérum  une  quantité  notable  de  petits 
grains  graisseux  ;  les  globules  examinés  sous  eau  paraissent  intacts, 
sauf  cependant  un  certain  degré  de  diffluende  qui  fait  que  leurs 
bords  se  confondent  assez  facilement  et  que  leur  tendance  à 
s'agglomérer  en  pile  d'écus  est  moins  forte.  Traités  par  Teau,  les 
globules  gonflent  notablement^  se  décolorent,  mais  on  ne  rëmar^ 
que  pas  de  formations  cristallines,  ni  le  jour  même,  ni  le  lendC'* 
main. 

Les  urines  renfermées  dans  la  vessie  sont  rouges  claires,  on  y 
trouve  manifestement  des  débris  de  globules  ou  mieux  des  grains 
de  tnaiiëfe  colorante. 

Les  reins  ne  présentent  pas  d'altérations  macroscopiques,  mais 
l'épithélium  de  la  substance  corticale  commence  par  s'infiltrer  de 
graisse  outre  mesure  ;  le  foie  n'est  pas  malade. 

Dans  les  fibres  musculaires  du  cœur,  on  commence  à  distinguer 
quelques  granulations  graisseuses. 

On  n*a  dosé  dans  le  sang  que  la  proportion  des  corps  gras  et  de 
la  cholestérine  ;  la  proportion  de  ces  deux  corps  avait  notablement 
augmenté,  comme  l'indiquent  les  chiffres  suivants  : 

Gndsse  pour  1000 2,10. 

GlK>l6glftrine 0,89. 

V,  Injection  de  bile  à  doses  toadques. 

5*  Expéfience.  —  Chien  noir,  bien  portant,  pesant  15  livres  : 
température  89"  ;  les  urines  des  vingl-qualre  heures  ne  contien- 
nent ni  indican,  ni  matières  colorantes  biliaires* 

Nous  injectons  15  centimètres  cubes  de  bile  de  bœuf  très- 
fraîche  filtrée^  dans  la  veine  crurale*  Le  chien  eiécute  quelques 
mouvements  de  lécher;  la  respiration  et  le  cœur  fonctionnent 
normalement.  Au  bout  de  dix  minutes,  nous  recommençons  Tin- 
jeclion  de  10  centimètres  cubes  du  nième  liquide.  Nous  serrons 
^  ligatures  et  nous  essayons  de  délivrer  le  chien  de  ses  liens 
quand  tout  à  coup  l'animal  est  pris  de  convulsions  très^violentes 
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tétaniformes  avec  gène  de  la  respiralioii  et  précipitation  des  mou- 
vements du  cœur.  Après  quelques  secondes  de  cet  état,  une  pro- 
fonde inspiration  termine  la  scène.  Le  chien  essaye  de  se  lever, 
mais  a  peine  debout,  il  est  repris  des  mêmes  phénomènes  con- 
vulsifs  qui  se  terminent  comme  tout  à  Theure  après  quelques 
secondes.  Celte  alternative  de  mouvements  convulsifs  et  de  tran* 
quillité  continue  environ  vingt  minutes,  peu  à  peu  les  crises 
diminuent  d'intensité  et  se  terminent  complètement  environ  une 
heure  après  l'injection  par  un  état  de  prostration  très-accentué  : 
impossibilité  pour  l'animal  de  se  tenir  sur  ses  jambes,  fixité 
étrange  de  l'œil,  dilatation  des  pupilles,  diminution  de  la  sensi- 
bilité tactile  et  réflexe,  respiration  facile,  mais  plus  accélérée  qu'à 
Tordinaire,  accélération  des  battements  du  cœur  ;  diminution  de 
la  température  de  un  degré. 

Le  chien,  que  nous  pensions  trouver  mieux  le  lendemain,  meurt 
dans  la  nuit.  L'aulopsie,  pratiquée  immédiatement,  ne  révèle  rien 
du  côté  des  organes  splanchniques.  La  vessie  est  vide.  Nulle  part 
d'hémorrhagie ;  le  sang  seul  présente  quelques  modifications: 
granulations  graisseuses  flottant  dans  le  sérum,  perte  d'élasticité 
des  globules  rouges,  diminution  de  la  coagulabilité  comme  il  est 
aisé  d'en  juger  par  la  facilité  avec  laquelle  on  recueille  le  sang. 
Le  sang  ne  se  coagule  pas  davantage  dans  le  vase,  il  reste  liquide 
et  le  sérum  se  charge  de  la  matière  colorante  des  globules. 
Rien  du  côté  du  système  nerveux. 

6*  Expérience.  —  Petit  chien  brun  rouge,  pesant  6  kilogr.; 
température  40°  6  ;  les  urines,  de  vingt-quatre  heures  examinées 
préalablement,  ne  contiennent  ni  indican,  ni  matières  colorantes 
anormales. 

Injection  de  16  centimètres  cubes  de  bile  fraîche  dans  la  veine 
crurale  gauche  ;  nous  n'avons  à  noter  de  particulier  qu'un  com- 
mencement de  mouvement  convulsif  marqué  par  un  tremblol- 
tement  général.  Le  cœur  et  la  respiration  ne  se  modifient  pas. 
Quelques  instants  après  la  première  injection,  nous  en  recom- 
mençons une  seconde  avec  la  môme  quantité  de  bile.  Cette  fois, 
nous  arrivons  à  peine  au  8'  centimètre  cube  que  l'animal  entre 
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en  convulsions  avec  gène  considérable  de  la  respiration  et  dimi- 
nution de  un  degré  de  la  température.  Le  cœur  bat  irrégulière«- 
ineot.  Celte  crise  convuisive  portant  sur  tous  les  muscles,  dure 
(juelques  secondes  à  peine  pendant  lesquelles  nous  avons  le  temps 
(le  retirer  la  canule  et  de  faire  nos  ligatures.  Un  nouvel  accès 
convulsif  se  produit  après  quelques  minutes  et  surprend  le  chien 
an  moment  où  il  allait  se  lever.  Les  convulsions  durent  environ 
cinq  minutes,  survient  ensuite  de  la  prostration  avec  disparition 
(le  la  sensibilité  et  la  mort. 

L'autopsie,  faite  immédiatement  après,  ne  révèle  rien  de  parti- 
culier dans  les  organes,  ni  hémorrhagie,  ni  infarctus,  le  sang  est 
fluide  sans  altération  globulaire  autre  qu'une  perte  d'élasticité. 
L'urine  est  déjà  chargée  de  principes  de  la  bile;  l'acide  azotique 
y  produit  une  coloration  bleue  très-fugace  qui  passa  bientôt  au 
vert,  puis  au  rouge. 

Le  sang  est  profondément  altéré  et  a  perdu  la  propriété 
d'absorber  les  quantités  normales  d'oxygène;  retiré  directement 
(les  vaisseaux  et  agité  à  deux  reprises  avec  de  l'oxygène,  il  ne 
fournit  à  Tanalyse  que  A76<*,85  de  gaz  pour  mille,  dont  la  com- 
position est  la  suivante  : 

Oxygène 122,47. 

Acide  carbonique 1A1,37. 

Âiote 18,90. 

Cette  analyse  confirme  celle  que  nous  avons  faite  (exp.  II)  sur 
(lu  sang  artériel  retiré  du  vivant  de  Tanimal  ;  elle  démontre  net- 
tement que  le  sang  a  perdu  la  propriété  de  dissoudre  la  quantité 
normale  d'oxygène  ;  on  peut  conclure  de  ce  fait  que  la  bile  mo- 
difie profondément  et  rapidement  le  globule  sanguin  qui,  comme 
on  le  sait,  a  la  propriété  d'absorber  des  proportions  d'oxygène 
plus  fortes  que  celles  qui  pourraient  être  dissoutes  p.n  vertu  des 
lois  purement  physiques. 

VI.  Déductions  phytiologiquet  à  tirer  des  eipériences  précédentes. 

Nous  n'avons  tenté  ces  expériences  que  comme  des  expériences 
^'^sai,  mais  nous  pouvons  déjà  en  déduire  quelques  faits  du 
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plus  haut  intArAI;  :  elles  démontrent  en  prenaier  Heu  que  la  bile 
fratcbe,  de  quelque  animal  qu^elle  provienne,  n'a  d'action  sérieuse 
sur  l'économie  que  lorsqu'on  en  introduit  une  quantité  assez  forte 
dans  l'organisme. 

A  petites  doses  de  2  à  8  grammes,  l' élimination  par  les 
urinesy  par  la  salive  et  par  les  selles  en  a  bientôt  raison.  En 
dehors  d'un  abaissement  (]e  température  qui  est  au  maximum  de 
quelques  dixièmes  de  degré,  on  peut  dire  que  l'on  ne  remarque 
chez  les  animaux  que  du  malaise  :  l'état  normal  revient  sitôt  que 
l'organisme  est  complètement  débarrassé  des  principes  introduits 
dans  le  sang. 

Des  doses  de  bile  plusi  notables,  ou,  ce  qui  revient  au  méma,  U 
répétition  d'injections  de  petites  doses,  amènent  phez  les  sujets 
d'expérimentation  des  accidents  d'autant  plus  sérieux  que  l'éli- 
mination est  moins  rapide. 

Au  fur  et  à  mesure  que  l'on  se  rapproche  de  ce  que  fious  appel- 
lerions volontiers  le  point  de  saturation  de  l'organisme  par  la 
bile,  pn  voit  survenir  des  accidents  de  plus  en  plus  graves  :  diar- 
rhées bilieuses  de  plus  en  pips  fortes,  vomissements  4'Abord  sim- 
plement alimentaires,  puis  verts  et  sanguinolente  ;  urines  4b  plus 
en  plus  foncées,  fii^alement  sanglantes,  amaigrissement  très^rapide 
qui  est  loin  d'ôtre  en  rapport  avec  |a  perte  d'APpétit  et  l'état 
d'anorexie  des  chiens,  tels  sont  les  symptômes  les  plus  saillants 
de  l'intoxication  biliaire  artificielle.  i^jQ^tpn^  que  lt\  terppérature 
reste  à  peu  près  constamment  fiu-dessous  d^  |^  npi  tp^le. 

^  haqte  ^p$e,  lie  16  à  2S  centipiètrqg  cub^§^  1^  Wlfi  rieyjent 
fr}|pcbep)ent  toxjqpe  par  suryenance  d'^cpjflen(s  pçryei)}^  convul- 
9Jfs,  tétsfpiforfpes  d'abord,  comateux  ensuite,  ^4e^  pqqyulsions 
reviennent  $pus  formée  ()e  crises  lrè;-çoq|rtes  e(  fféqueq^es  ;  avec 
le  con^^  diminqept  ^^  dispafai;$ent  piéme  les  seq$jbi)i|.é$  tactile 
et  réflexe  ainsi  que  l'activité  musculaire-  [^  tempérqtm*^  ne 
baisse  pas  plus  de  un  degré  avant  le  moment  de  l'agonie.  I^a  faci- 
lité des  mouvements  respiratoires  et  la  régularité  du  rhythme  du 
i;œur  en  dehors  des  crises  convulsives  permettent  d'afiSrmer  Tab- 
sence  d'obstacles  mécaniques,  teisque  la  productipn  oplaformation 
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d'emtolilBS  capillaires  ou  4e  ttirotpbqs  v§iqei|i(,  aeil;  dans  )a  pirpprr 

la[ioû  pulmonaire,  soit  (jf^ns  la  pjrculatipp  çardia(]^up« 

II  est  à  remarquer  qge,  m^jgrp  \^  gravité  ^^s  ^cpidenls  qu^pn 
provoqua  pfir  rinjeclion  de  dose3  répétées  de  W^f  W  ^^  rare  que 
la  inort  s'eqsuive  si  rpn  interrorript  l'eimpoisQnnement  graduel 
avant  rapp^rition  des  accidents  nerveux.  L'éliminatiop  par  toutes 
les  sécrétions  §$t  si  active  que  la  natqre  arrive  très-rapidement 
^  débarrasser  l'économie  des  agents  (oi^iques,  si  la  preniière  dose 
n'est  pas  trop  forte  ou  si  leur  accumulation  successive  ne  permet 
pas  à  récQUQînie  d'accomplir  assez  rapidement  son  travail  élimi- 
natoire. 

Trois  ou  quatre  jours  de  repo3  suffisent  d^habitude  pour  rame- 
ner à  l'état  nqrmal  les  chiens  soumis  à  ce  genre  d'intoxicatipn. 
Les  urines  mèmeSy  qui  restent  modifiée^  le  plus  longtemps,  sont 
redevenues,  au  bout  de  ce  temps,  claires  et  limpides.  La  diarrhée 
et  les  vomissepaents  s'arrêtent  déjà  après  trentersix  et  quarante 
heures. 

Nq)i$  n'avons  pas  qbtenu  la  colorfition  jaune  des  muqueuses  ni 
de  la  sclérotique;  cela  lient  bien  certainement  i  l'élimination  si 
prompte  des  produits  biliaires,  qui  s'établit  presque  immédiate-? 
ment  après  les  injections. 

Ce  fait  mérite  toute  attention  ;  nous  démontrerons  plus  tard 
quelles  sont  les  conditions  qu'il  faut  réaliser  pour  joindre  aux 
accidents  multiples  jusqu'ici  signalés,  ceux  qui  manquent  poup 
reproduire  le  tableau  complet  de  Tiotère  grave* 

Au  point  de  vue  de  l'anatomie  pathologique,  nous  avions  ^ 
portep  notre  attention  principalement  sur  le  sang  des  animaux 
intoxiqués  par  la  bile. 

L'action  dissolvante  de  la  bile  sur  les  globules  rouges  et  blancs 
du  sang  hors  des  vaisseaux  est  aujourd'hui  universellement  ad- 
mise, aussi  pensions-nous  retrouver  sur  nos  ohiens  des  traces  de 
liquéfaction  des  hépnaties.  Sur  Tanimal  qui  succomba  presque 
immédiatement  après  l'injection  d^une  forte  dose  de  bile,  nous 
n'avons  rien  pu  constater  à  l'œil  nu,  si  ce  n'est  ime  grande  mo- 
bilité du  sang.  Ce  caractère  a  sa  valeur,  si  l'on  songe  à  la  grande 
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coagulabilité  du  fluide  nourricier  chez  les  chiens.  Au  microscope, 
nous  avons  troayé  les  cellules  intactes,  quant  à  leur  forme,  mais 
modifiées  en  ce  qui  concerne  leur  élasticité. 

Tout  le  monde  sait  qu'en  déprimant  avec  la  pointe  d'un  scalpel 
le  couvre-objet  d'une  plaqae  chargée  de  sang,  on  déforme  très- 
facilement  les  globules;  sitôt  que  l'on  cesse  la  compression,  l'élé- 
ment globulaire  reprend  sa  forme  primitive.  La  répétition  de 
cette  petite  manœuvre  avec  le  sang  du  chien  dont  s'agit,  nous  a 
permis  de  constater  que  la  plupart  des  globules  aplatis  de  la  sorte 
restaient  dans  cet  état  et  ne  revenaient  pas  sur  eux-mêmes.  Nous 
insistons  d'autant  plus  sur  ce  signe,  qu'il  est  le  seul  que  nous 
ayons  pu  trouver  comme  marquant  l'action  première  de  la  bile. 
L'eau  distillée,  l'acide  acétique  se  comportent  vis-à-*vis  de  ces 
mêmes  globules  comme  vis-à-vis  d'hématies  normales. 

L'altération  du  sang  est  plus  profonde,  lorsque  les  chiens  ne 
succombent  qu'après  quelques  heures  ou  même  quelques  jours. 
Outre  la  perte  d'élasticité,  les  globules  subissent  un  commence- 
ment manifeste  de  diffluence,  le  sérum  à  son  tour  se  charge  de 
poussières  granulo-graisseuses.  Le  sang  très-fluide  abandonné  à 
l'air  reste  liquide  et  son  sérum  se  teinte  de  rouge,  ce  qui  indique 
une  dissolution  de  l'hémoglobine.  Cette  altération  se  traduit  par 
le  passage  de  la  matière  colorante  rouge  dans  les  urines  ;  ce  fkit 
est  démontré  par  l'analyse  spectroscopique  qui  révèle  la  présence 
des  deux  bandes  normales  du  sang,  et  l'analyse  microscopique 
qui  démontre  l'absence  du  globule  sanguin ,  tant  que  le  rein  n'est 
pas  altéré. 

Les  investigations  les  plus  minutieuses  ne  nous  ont  pas  permis 
de  reconnaître  des  lésions  du  côté  du  système  nerveux,  ce  qui 
semble  indiquer  que  les  troubles  qui  surviennent  du  côté  des  cen- 
tres ne  dépendent  pas  d'altération  directe  des  éléments  nerveux, 
mais  sont  en  corrélation  avec  les  modifications  du  sang.  Ces  der- 
nières ne  sont  elles-mêmes  que  transitoires  pendant  un  certain 
temps,  car  elles  disparaissent  sitôt  que  l'on  cesse  d'agir  sur  le 
globule. 

De  tous  les  urgaues,  les  reins  semblent  se  modifier  en  premier 
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lieu,  rapparition  du  sang  si  rapide  dans  les  urines  semble  déjà 
rindiqaer  au  physiologiste.  L*anatomie  pathologique  démonlre 
qu'en  elTety  il  y  a  des  troubles  de  nutrition  dans  Tépithélium 
rénal,  alors  qu'il  i]]y  a  pas  encore  la  moindre  modification  orga- 
nique du  côté  du  foie. 

Les  quelques  données  que  nous  fournit  jusqu'à  présent  l'ana* 
lomie  pathologique  ont  une  imporlance  trës<-réelle  ;  la  suite  de 
noire  travail  le  démontrera  à  chaque  page. 

L'analyse  chimique  des  gaz  retirés  du  sang,  par  la  méthode  du 
vide,  nous  a  révélé  quelques  faits  intéressants;  la  proportion 
d'oxygène  a  subi  une  notable  diminution,  et  la  proportion  d'acide 
carbonique  est  augmentée  ;  ce  fait  est  en  corrélation  avec  l'alté- 
ration  du  globule  sanguin  signalée  plus  haut 

L'urine  a  été  examinée  principalement  au  point  de  vue  de 
Tapparition  des  matières  colorantes  de  la  bile  ;  ces  dernières 
n'ont  jamais  apparu  avec  les  doses  faibles,  mais  elles  ont  été 
remplacées  fréquemment  par  Vtndican;  l'acide  azotique  que  l'on 
verse  dans  ce  liquide  n'a  pas  donné  la  succession  de  couleurs 
caractéristiques,  la  coloration  bleue  fit  défaut  d'ordinaire  et  ne 
se  produisit  que  lorsque  la  proportion  de  bile  injectée  était  assez 
notable.  Les  sels  des  acides  biliaires  se  retrouvent  également  dans 
Turine,  dès  que  la  quantité  de  bile  injectée  est  un  peu  notable. 
Nous  reviendrons  plus  loin  sur  la  signification  qu'il  convient 
d'attribuer  à  ces  faits. 

{/m  suite  au  prochain  numéro,) 
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L'ÉRYSIPÈI^E  PHL^GMONEUX 

Par  M.  CABIAT 

Intame  d«t  Mpitau,  Préptntear  du  Cours  d1iiilolo|^e  k  U  Faculté  de  médeciqe. 


M.  Lordereau  et  moi  avons  publié,  au  cûmmencement  de 
Tannée  dernière,  la  relation  d'un  cas  d'érysipèle  du  membre  infé- 
rieur» cas  intéressant  par  sa  forme  clinique  et  par  Texamen 
analomique  qui  a  démontré  la  présence  du  pus  dans  les  lympha- 
tiques superficiels  et  profonds  (i  ).  L'observation  avec  dessin  que 
je  publie  aujourd'hui  et  que  j'ai  présentée  le  19  décembre  à  la  So- 
ciété anatomique  est  celle  d'un  cas  analogue.  Ce  fiait  que  nous 
avions  constaté  è  Tautopsie,  nous  l'avons  rencoqtré  sur  le  vivant, 
et  bien  que  notre  démonsilration  n'ait  plus  les  mâmes  caractères 

(1)  Voyez  dans  cç  recueil,  année  1873,  page  260,  planche  VIII.  Depuis  cette 
époque,  des  lésions  analogues  fureftt  signalées  plusieurs  fois.  M.  Benaut  ftt  un  long 
tfavai)  suf  la  mâipe  qii0fltion,  9t  dans  U  paitie  bjstori(|U6,  voici  oe  fiue  Dons  liions  : 
«  M.  Gadiat  dit  avoir  trouvé^  de  son  côl$,  du  pus  daqs  les  falne^  lymptfatiqaes  îles 
»  vaisseaux  sanguins  de  la  peau.  Cette  assertion  m'a  paru  peu  fondée,  car  on  n'a 
»  pas  encore  démontré  dans  la  peau  Texistence  de  pareilles  gaines.  Tel  était  l'état 
»  delà  question  lorsque  je...  » 

C'est  ainsi  que  M.  Benaut  me  cite  dans  sa  thèse  sur  VÉryûpèle,  J'aurais  préféré 
de  sa  part  un  silence  absolu  h  une  citation  aussi  malheureuse  :  dans  cette  circon- 
stance, sa  mémoire  l'aura  s^ns  doigte  trahi,  car  il  m'attribue  ce  que  je  n'ai  point 
dit,  ce  qu'on  chercherait  en  vain  dans  les  Bulletins  de  la  Société  anatomique  aux- 
quels il  renvoie,  tandis  qu'il  ne  parle  ni  des  présentations  que  j'ai  faites  à  relte 
Société,  ni  des  pièces  dont  la  description  se  trouve  consignée  dans  son  Bulletin. 

Ces  oublis  sont  regrettables.  Ils  ont  privé  sa  thèse  de  faits  récemment  publiés  qui 
avaient  une  valeur  incontestable.  En  effet,  les  lésions  des  lymphatiques  que  la  dissec- 
tion m'a  permis  de  montrer  à  cette  époque  sur  des  pièces  anatomiques,  étaient  telle- 
ment évidentes  que,  malgré  son  habileté,  M.  Benaut  n'a  pu,  dans  les  préparations 
microscopiques  dont  sa  thèse  nous  offre  la  reproduction,  arriver  à  une  démonstration 
aussi  nette.  Cette  omission  ne  peut  être  attribuée  qu'à  un  oubli,  car  M.  Benaut  ne 
serait  pas  assurément  venu,  deux  mois  après  la  dernière  de  mes  présentations  à  la 
Société  anatomique,  dont  l'une  est  du  mois  de  décembre  1872  ei  l'autre  de  fé- 
vrier 1873,  en  faire  une  sur  le  même  sujet  à  la  Société  de  biologie,  cette  fois  s:in« 
me  citer,  et,  à  propos  de  ces  gatnes  lymphatiques,  dénaturer  complètement  U 
sens  de  mes  paroles. 
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de  certitade,  néanmoins,  il  nous  semble  difficile,  après  la  lecture 
de  celle  observation  et  l'examen  du  dessin  qui  Faccompagne,  de 
conserver  quelque  cloute  sur  le  siège  et  la  nature  des  lésions  qui  ont 
compliqué  l'érysipèle  et  lui  ont  donné  une  physionomie  particulière. 

Je  ferai  suivre  cette  observation  de  deux  autres  recueillies  en 
1872  dans  le  service  de  jtft  fffi  Saint-Germain,  de  qui  j'étais  alors 
rinlerne.  Dans  ces  dernières,  on  verra  que  des  accidents  de  même 
nalure  accpmpagnèrent  l'érysipèle.  Seulement  la  lymphangite,  la 
lésion  éj^entaire  qui  les  avait  engendrés  était  si  étendue,  si  in- 
tense, qu'il  s'était  formé  dans  ces  cas  des  nMRBfi^  purulentes  tout 
à  fait  semblables  à  celles  du  phlegipon*  û|  i^  fM\\^^  desquelles  le 
vaisseau  lymphatique  disparaissait  complé(g^fin^ 

Je  fçrai  voir,  en  rapprochant  ces  obseryiitjon;,  qu'elles  se  rap- 
porleot  à  des  affections  de  même  nature,  et  aipsi  je  fnontrerai  le 
lien  qui  rattiipbo  l'érysipèle  sjfuple,  disparaissant  sans  laisser  de 
traces,  à  celui  beaucoup  plus  grave  par  les  accidents  locaux  qu'il 
délermi|)e  et  qui  a  été  considéré  à  tort  comme  ii|entique  avec  le 
phlegmon  ^iffus. 

Observation  I.  —  Le  nommé  P4|(9|:  Martin,  âgé  de  cinqaante  ans,  entre 
daos  Je  service  de  M.  Qqérip,  à  THÔtel-Dieu.  le  28  novembre  4873,  pour 
QDaDlhrax  assez  peo  étendu  du  cuir  chevelu,  situé  sur  Pocciput.  Deui  jours 
sprés,  il  éproave  un  pea  de  malaise,  des  troubles  gastriques  ;  mais  rien  du 
côté  des  ganglions.  Le  lendemain,  c*e8t-f)-f|jre  le  ^"  décembre,  la  peau  est 
œdématiée  tout  autour  de  l'anthrax,  snrtot)^  en  avant. 

La  fièvre  s'accuse,  les  jours  suivants,  par  une  température  de  38  degrés, 
39;  38,2;  38,6,  etc.  L'oedème  s'étend  sur  le  front,  qui  devient  rouge  et 
toméfié.  L'érysipèle,  qui  avait  paru  douteux  jusqu'ici,  est  alors  manifeste.  11 
eoTahil  successivement  les  paupières  des  deux  côtés  et  les  oreilles. 

Enfin,  le  43  décembre^  voici  Tétai  dans  lequel  nous  trouvons  ce  malade. 

La  partie  du  cuir  chevelu  immédiatement  voisine  de  Tanthrax,  forme  une 
^iliie  presque  aussi  large  que  la  paume  de  la  piain  et  haute  de  2  à  3  centi- 
mètres. Les  bords  sont  irréguliers.  Au  centre,  plusieurs  ouvertures  donnent 
ftassage  à  du  pus  phlegmoneux,  qu'on  fait  sortir  parla  pression. 

Les  paupières  qui  marquent  la  limite  inférieure  de  Térysipèle  sont  rouges, 
toisantes  et  tendues  de  telle  sorte  qu'elles  cachent  les  globes  oculaires.  Celle 
de  droite  Test  au  point  qu'il  est  impossible  de  la  soulever  pour  examiner  la 
cornée. 

Les  régions  temporales  sont  le  siège  d'un  empâtement»  d'un  Q9dèn)p  md- 
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lasse,  iirégulier.  Od  sent,  par  placée,  une  fluctuation  évidente,  oo  éproove 
parte  loucher  celle  sensation  que  donne  l'érysipèle  plilegmoneo  n  au  matma 
où  commence  la  suppuration  ;  mais  on  hésiterait  ï  affiTmer  la  présence  d'une 
rollection  de  pu?. 


Réseaux  lymplintiiiues  ilu  cuir  chevelu  et  du  rri>iit  injecté?  île  pus. 

n.  ViiiMMi   mcdiin   icconipn^iiil  ti  trtni;  prépinilei  —  *.  »nlliriiiiliii|upl  "1  pni  léfîwpcl*;- 

ri-  viliKU ljmph*llqiH  du  calr  chonlu. 

Entre  ces  régions,  c'est-à-dire  dana  toute  l'étendue  de  la  région  occîpito 
fronUle,  on  trouve  du  oumbreux  ebci»  dont  la  forme  et  la  dispostUon  s» 
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irès-remarqaabies.  Ils  représentent  exactement  une  injection  de  pas  dans 
lesvaiflseaax  lymphatiques  da  cuir  chevelu.  En  même  temps,  ces  vaisseaux 
M  sont  prodigieusement  dilatés,  ce  qui  est  un  phénomène  habituel  dans  leur 
soppuralion. 

Aiosi,  cette  grosse  saillie  centrale,  voisine  de  l'occiput,  envoie  plusieurs 
proioogemenis  volumineux  suivant  exactement  le  trajet  des  gros  vaisseaux 
lymphatiques  de  la  région.  On  en  remarque  deux  principaux  qui  partent  de 
blommr  occipitale  pour  gagner  le  front.  L'un  d'eux  le  traverse  dans  toule 
^haolear  pour  gagner  la  racine  du  nez,  où  il  se  perd  dans  les  tissus  tumé- 
fés  qui  couvrent  la  région  orbilaire.  Sa  direclioo  est  celle  de  la  veine  pré- 
paraie  et  aussi  celle  do  lymphatique  qui  l'accompagne.  Mais  ses  contours 
àiooeux,  sa  forme  bosselée  suffiraient»  à  défaut  d'autres  caractères,  pour  éta- 
blir la  nature  du  vaisseau  qui  est  le  siège  de  la  suppuration. 

Leçecond,  arrivé  à  la  racine  des  cheveux,  s'infléchit  à  droite  pour  gagner 
b  parties  latérales  du  front,  s'interrompt  un  moment  et  reprend  un  peu 
plus  loin  sous  la  forme  de  petites  saillies  onduleuses,  serpentant  sur  les 
limites  de  la  région  temporale.  La  môme  chose  se  voit  du  côté  gauche. 

Eofin,  à  peu  près  au  niveau  delà  suture fronto-pariétale,  là  où  se  trouvent 
Qonnalement  deux  vaisseaux  lymphatiques  qui  vont  dans  la  région  temporale, 
OQ  voit  deux  lignes  sinueuses,  bosselées,  semblables  à  celles  que  nous  avons 
(técrites  sur  le  milieu  du  front. 

En  voyant  ces  lésions,  il  est  impossible  de  songer  à  une  phlébite  étendue 
atoQsles  téguments  du  crâne  et  d'une  partie  de  la  face.  Nulle  part,  en  effet, 
on  ne  rencontre  la  direction  rectiligne  des  veines,  ni  cette  induration  ca- 
nclérislique  de  la  phlébite  ni  de  troubles  dans  la  circulation  de  l'orbite 
<n  de  l'encéphale  qui  se  produiraient  nécessairement  avec  une  inflammation 
des  fsiiies  aussi  étendue.  D*ailleurs,  la  suite  de  l'observation  fait  voir  que  ce 
ne  sont  pas  ces  vaisseaux  qui  ont  été  lésés. 
£d  effet,  après  le  4  3  décembre,  le  gonflement  diminue  et  la  délimitation 
des  parties  suppurées  s'opère  progressivement.  La  peau  s'amincit  et  s'ouvre 
jsceesBivemenl  sur  toutes  ces  lignes  saillantes  pour  donner  passage  à  du 
i^e.  Elles  se  flétrissent  et  s'affaissent.  Deux  jours  plus  tard,  la  ligne  médiane 
^0  fmat  est  presque  entièrement  revenue  au  niveau  des  parties  environ- 
nâmes, sans  laisser  à  sa  place  aucune  induration. 

le  20  décembre,  les  petites  saillies  rouges  des  parties  latérales  du  fiont 
^  revenues  sur  elles-mêmes  sans  suppurer.  Sur  la  paupière  de  droite 
9»!  éldit  si  enflammée^  il  ne  s'est  formé  que  deux  petits  abcès  circonscrits. 
^'^i  du  reste  un  caractère  de  ces  abcès,  d'être  isolés  et  de  ne  pas 
P^ss^en  dehors  de  ces  lignes  qui  les  renferment.  Ainsi,  avec  une  suppura- 
is^ aussi  étendue,  la  peau  du  crftne  n'est  décollée  que  dans  quelques  points. 
Ce  pus  sort  difficilement  par  les  incisions  ;  pour  l'obtenir,  il  faut,  pour 
^fiâdire,  exprimer  les  tissus. 

En  même  temps  que  la  suppuration  diminue,  l'état  général  du  malade  se 
^ièvepeu  à  peo.  Après  deux  ou  trois  petits  abcès  qu'on  est  encore  obligé  d'où- 
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vrir  en  di£fi&reDt8  pointSt  rinQamiuation  et  loadème  disparàissaieiil  p^)gm8iT^ 
ment.  Les  téguments  reviennent  à  leur  état  aormalf  les  |>aopiéres  peomtR 
monvoiri  les  yeux  s  ouvrent»  et  à  la  fin  de  déoembre  an  moment  rà  00s! 
quittons  le  service,  le  malade  est  en  pleine  convalescence. 

Bans  celle  observalioo,  il  a  élé  facile  de  voir  la  lyfnphaliijii' 
suppurée  qui  a  accompagné  Térysipèle.  Tout  étendue  qu'elle  élut, 
les  réseaux  lymphatiques  étaient  encore  assez  bien  dessinés  1. 
milieu  des  collections  purulentes  qu'ils  traversaient  pour  qu'ooaii 
pu  les  apercevoir  ;  mais  ces  lésions  oe  se  présentent  pas  toQjoQn 
avec  une  aussi  grande  nettetéé  Âinsi^  dans  les  observatioDs  qj» 
nous  allons  donnef,  on  verrd  qu'après  des  érysipèles  se  so:. 
formées  des  nappes  purulentes,  sans  qu^il  élé  possible  de  saisir  I2 
lésion  intermédiaire!  c  est-à-dire  la  suppuration  des  réseaux. 

Observation,  tl.  —  Le  nommé  Paqueiot  Louis,  dgé  de  vingt-tn»  £; 
entra  le  4  octobre  4  872Sdans  le  service  de  M.  de  SainlrGermaio,  poj 
une  fracture  du  bras. 

Il  était  déjà  depuis  un  mois  dans  nos  salles,  lorsqu'il  fut  pris  dérrsift^ 
aux  environs  du  4*'  novembre.  Une  petite  écorchure  sous  Faisselle  qice: 
bande  un  peu  dure  avait  produite,  avait  été  la  porte  d'entrée  de  iiL- 
fection. 

Purgé  à  plusieurs  reprises,  il  semblait  soulagé,  l'érysipèle  limité  à  lapa, 
de  l'aisselle  ne  faisait  plus  de  progrès;  mais  le  8  novembre,  comme  il  m- 
frait  davantage,  que  la  fièvre  était  très-forte,  soupçonnant  quelque  ex* 
plication  du  côté  de  Tavant^bras  et  de  la  main,  on  enleva  l'appareil. 

On  s*aperçut  alors  que  l'érysipèle  avait  envahi  le  membre  tout  eolier.  L 
peau  était  uniformément  rouge,  œdématiée,  jusqu'au  bout  des  dofi 
L'oBdème  donnait  par  places  de  telles  sensations  de  fluctuation  qu'ao  tté 
ta  présence  du  pus  ne  paraissait  pas  douteuse*  On  fit  une  pooctioo  qu  L 
sans  aucun  résultat. 

Itais  quelques  jours  après,  le  4  3  novembre,  bien  que  les  tissus  lieDl» 
serve  la  môme  coloration,  la  même  mollesse  dans  une  grande  étendotâe 
face  externe  du  bras  et  de  l'avant-bras,  la  présence  du  pus  sembla  r.  «<' 
dente  que  Ton  fit  plusieurs  incisions.  Le  pus  s'écoula,  en  effet,  aboodamBi!!!. 
mais  avec  peine  ;  il  fallait,  pour  ainsi  dire,  exprimer  les  tégumentâ  poar  .- 
faire  sortir  :  il  était  fluide  et  ne  renfermait  aucun  débris  de  tissus  monie» 

Le  4 5  novembre,  l'état  local  est  irès-amélioré  sous  l'influence  de oeb.'- 
ment.  Le  gonflement  a  diminué,  mais  le  pus  nest  pas  encore  cfÂkciàt 
nappes.  Il  s'écoule  avec  peine  toujours  en  pressant.  Il  semble  sortir  do  de» 
et  de  la  couche  panniculaire  sous-jacente. 

(28  novembre.  )  Le  malade  semblait  marcher  vers  la  gaériseiif  les  piâksw 
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bras  commençaient  à  se  cicatriser,  lorsque  de  nouveau  le  gonflement  et 
{'(Bdéme  envahissent  tont  le  membre. 

C'était  an  nouvel  abcès  très-volumineux  qui  s'était  formé  bous  le  biceps. 
Une  incision  profonde  fait  sortir  environ  un  demi-verre  de  pus.  Quelques 
joors  après,  il  faut,  pour  vider  cet  abcès  qui  avait  fusé  en  arrière^  débrider 
Taponévrose  du  triceps  et  faire  passer  un  drain  qui,  partant  un 
au-dessus  du  coude,  contournait  l'humérus  et  ressortait  dans  le  creux 
aiiilaire. 

On  rot  encore  obligé  d^ouvrir  deux  ou  trois  petits  abcès  sur  Pavant-bras, 
après  quoi  le  malade  marcha  rapidement  vers  la  guérison.  Dans  les  premiers 
jours  de  janvier,  il  est  en  pleine  convalescence. 

Nms  avons  revu  ce  malade  deux  mois  après  ;  il  ne  lui  restait  plus 
qoe  les  cicatrices  des  nombreuses  incisions  qu'on  avait  été  obligé  de  loi 
Mre. 

Cette  observation  nous  bit  voir  quelles  peuvent  éife  retendue  et 
lagravitédes  suppurations  qui  suitenirérysipële.  Elle  montre  aussi 
{//]  exemple  remarquable  d'abcès  profonds  développés  sans  aucune 
communication  avec  les  couches  superficielles,  et  qui  ne  peuvent 
avoir  pour  origine  que  des  lymphangites  comme  celle  dont  nous 
avnns  présenté  des  pièces  avec  M.  bordereau.  Du  reste,  c*était 
après  avoir  observé  ce  malade  que  nous  avions  fait  ces  recherches, 
âo  de  nous  expliquer  le  développement  des  abcès  consécutifs  à 
lêrysipèle. 

Obsen:ation  III.  -^  Le  nommé  Ghaussard  iean,  âgé  de  soixante  ans,  entra 
fe  9  novembre  4  872,  pour  un  érysîpèle. 

Cet  érysîpèle  avait  eu  pour  point  de  départ  un  vésicatoire  que  le  malade 
ponait  sur  le  bras  depuis  de  longues  années.  II  envahit  d*abord  le  bras  et 
l'avanl-briais,  et  An  moment  où  nous  pouvons  l'observer,  c*est-à-dire  sept  ou 
^t  jours  après  son  début,  il  est  localisé  dans  cette  dernière  partie.  Sur  le 
bras,  l'inflammation  a  disparu,  il  ne  reste  à' sa  place  qu'un  peu  dedesqua- 
^ikm  épidefmiqUe.  Tout  Tavant-bras  est  rouge,  volumineux,  oedématié  sans 
tiordâbleti  tranchés. 

A  la  partie  externe,  le  gonflement  est  surtout  considérable,  la  rougeor 
pfos  foncée;  cependant  on  ne  voit  nulle  part  de  teintes  violacées  ;  on  éprouve 
aa  toucher  cette  sensation  que  donnent  certains  cedèmes  et  qui  se  distingue 
?{' (fiïBciJement  de  la  fluctuation.  Néanmoins  on  attend  encore  pour  faire  des 
incisions.  DeUx  Jours  après,  le  gonflement  ayant  un  peu  diminué  dans  tout 
^^  membre,  on  fit  avec  le  bistouri  trois  larges  ouvertures  dans  les  points  qui 
Ciblaient  les  plus  malades.  Une  quantité  considérable  de  pus  s'écoula  aus- 
Hiàt. 

Mais  ici,  nous  fûmôs  témoins  d*un  phénomène  intéressant  et  dont  noos 
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donnerons  plus  loin  lexplication.  Autour  de  ces  incisions,  le  derme s*ouvrit 
spontanément  en  plusieurs  endroits.  Bien  plus,  un  travail  lent  d*ulcéraUon 
d'établissant  sur  toutes  ces  plaies,  les  agrandit  peu  à  peu,  les  réunit  les  unes 
aux  autres  de  façon  à  faire  sur  la  face  externe  de  l'avant-bras  une  large  ouver- 
ture irrégulière  de  \  0  centimètres  de  long  à  travers  laquelle  on  apercevait 
l'aponévrose  des  muscles  cpicondyliens. 

Tel  était  l'état  de  ce  malade  le  23  novembre.  A  partir  do  ce  moment, 
sous  l'influence  d'un  traitement  Ionique,  de  lavages  fréquents  à  Talcool  cam- 
.phré,  la  cicatrisation  fait  des  progrès  rapides,  au  point  qu'à  la  fin  du  amis 
de  décembre  le  malade  peut  quitter  l'hôpital. 

Observation  IV.  —  Érysipéle  du  membre  supéneur.  Rabaudry  Auguste, 
âgé  de  trente-six  ans,  entra  le  4  2  avril  \  870,  dans  le  service  de  M .  Anger,  à 
l'hôpital  Saint-Antoine. 

11  est  malade  depuis  quinze  jours,  et  le  30  avril  voici  l'état  dans  lequel 
nous  le  trouvons. 

Tout  le  membre,  depuis  la  main  jusqu'à  l'aisselle,  est  le  siège  d'un  gonfle- 
ment considérable  ^  il  est  le  double  comme  volume  de  c^lui  du  côté  opposé. 
La  peau  est  rouge  et  couverte  de  phlyctènes  ;  mais  cette  teinte  rouge  est 
uniforme  sans  points  violacés,  elle  s'arrête  brusquement  sur  l'épaule  par 
un  bord  festonné  et  se  termine  sur  le  poignet  et  le  dos  de  la  main  par  des 
plaques  irrégulières.  Ici  le  gonflement  persiste  encore,  mais  l'inflammation 
est  tombée.  Cest,  en  effet,  cette  région  qui  a  été  prise  la  première,  la  ma- 
ladie ayant  eu  pour  origine  une  écorchure  au  petit  doigt. 

Ce  gonflement  considérable  tient  à  un  œdème  mollasse,  au  milieu  duquel 
on  ne  sent  de  collection  purulente  qu'en  un  point  circonscrit  au  niveau  de 
l'olécràne. 

L'aspect  de  ce  bras  est  tel  qu'à  première  vue  on  ne  peut  s'arrêter  à  l'idée 
d'un  simple  érysipéle,  il  faut  un  examen  plus  approfondi  pour  en  acquérir 
la  certitude. 

Mais  ce  diagnostic  d'érysipèle  étant  fait  d'après  l'uniformité  de  la  rougeur, 
le  bord  festonné  qu'on  n'apercevait  pourtant  qu'en  un  point,  la  forme  de  l'œ- 
dème, il  restait  encore  dans  le  cas  actuel  à  déterminer  la  nature  des  compli- 
cations qui  pouvaient  survenir. 

Or,  dans  les  premiers  jours  de  l'aflection,  avant  que  le  bras  fût  envahi, 
on  avait  vu  une  traînée  de  lymphangite  qui  le  traversait  presque  en  entier. 

11  était  donc  bien  naturel  de  penser,  qu'ici,  on  pourrait  voir  se  développer 
des  abcès  multiples  dans  les  vaisseaux  lymphatiques  et  que  cet  œdème  était 
justement  lié  à  cette  lymphangite. 

Bn  eflîBt,  bien  que  la  résolution  se  fût  opérée  assez  vite,  vers  le  30  avril 
un  abcès  s'ouvrit  au  niveau  de  l'olécrftne,  là  où  quinze  jours  au|>aravant  on 
avait  senti  de  la  fluctuation.  L'avant-bras  est  revenu  à  son  état  normal,  mais 
la  face  interne  du  bras  est  encore  rouge  et  tuméfiée.  Dans  l'aisselle,  du  côté 
opposé,  on  ouvrit  un  petit  abcès. 

Au  milieu  du  mois  de  mai,  la  fluctuation  devient  manifeste  sur  la  face 
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ioleroe  du  bras  malade,  tout  à  fait  à  la  parlio  supérieure,  presque  dans 
le  creux  azillaîre,  une  incision  fil  sortir  un  quantité  de  pus  assez  notable. 
Après  quoi,  Fétat  généra!  et  local  du  malade  alla  s*améliorant  peu  à  peu;  à  la 
fin  da  mois,  il  est  en  pleine  convalescence. 

Ainsi,  dans  ce  cas,  ces  abcès  multiples  qui  étaient  apparus  dans  le  cours  et 
à  la  lin  de  la  maladie,  on  avait  pu  les  prévoir  en  se  basant  sur  ce  fait  que  la 
lymphangite  du  début  et  rœdème  considérable  qui  avait  accompagné 
Térysipèle  devaient  être  liés  à  une  suppuration  consécutive  plus  ou  moins 
élendoe  des  vaisseaux  lymphatiques. 

En  lisant  ces  observations  et  en  les  comparant  Tune  à  Tautre, 
on  a  pu  voir  que  dans  les  trois  cas  d'érysipëles  dont  elles  donnent 
la  relation,  les  phénomènes  conséculifs,  c>^t-à-dire  les  suppu- 
rations étendues  qui  ont  suivi  l'inflammation  du  derme,  ont  été 
de  même  nature,  ont  eu  le  même  point  de  départ  :  le  réseau  lym- 
phatique. Elles  n*ont  accusé  do  différences  que  dans  l'intensité 
des  phénomènes,  dans  le  nombre  plus  ou  moins  grand  des  vais- 
seaux affectés. 

En  effet,  dans  le  premier  cas,  bien  que  les  troncs  principaux 
aient  été  atteints  dans  une  grande  étendue,  que  des  abcès  nom- 
breux aient  apparu  sur  leur  trajet,  la  formation  du  pus  est  assez 
régulièrement  répartie  pour  qu*on  puisse  les  suivre  comme  dans 
une  injection  artificielle. 

Dans  le  second,  le  vaisseau  disparaît,  il  est  perdu  au  milieu  des 
nappes  purulentes,  et  dans  le  troisième,  la  suppuration  s*étend  jus- 
que dans  le  réseau  capillaire  du  derme,  au  point  que  cette  mem- 
brane ainsi  atteinte  s*est  ulcérée  sur  de  larges  surfaces.  Telle  est 
la  façon  dont  nous  comprenons  la  marche  de  ces  trois  érysi pèles. 

S'il  ne  nous  avait  pas  été  donné  de  suivre  la  succession  des 
phénomènes  que  nous  avons  observés,  d'assister  au  début  de  ces 
érysipèles,  et  surtout  si  nous  n'avions  pas  trouvé  dans  la  pre« 
mière  observation,  publiée  l'année  dernière  avec  mon  collègue 
M.  bordereau,  dans  les  pièces  que  nous  avons  montrées  alors  à  la 
Société  analomique,  et  dans  le  premier  cas  que  nous  rapportons  ici 
et  où  nous  voyons  sur  le  vivant  la  reproduction  exacte  de  ce  que 
nous  avons  rencontré  sur  le  cadavre,  il  nous  serait  impossible 
de  saisir  le  lien  qui  rattache  ces  trois  observations. 
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Considérées  à  une  période  avancée  de  leur  développement,  au 
moment  où  la  suppuration  occupe  toute  la  couche  sous-cutanée 
et  le  derme,  nous  aurions  pu  oonfondre  ces]  affections  avec  le 
phlegmon  diffus. 

Cette  erreur  a  dû  être  commise  bien  souvent,  car  les  auteurs 
qui  ont  créé  le  noqi  à'érysipèle  phlegmcneux^  avaient  sans  doute 
en  vue  cet  érysipèle  suppuré  ;  plus  lard,  ils  le  firent  synonyme  de 
phlegmon  diffus.  Supprimant  ainsi^  entre  les  affections  du  genre 
érysipèle  et  celles  du  genre  phlegmon,  la  distinction  que  nous 
avons  été  conduits  à  établir. 

En  les  étudiant  de  plus  près,  il  est  facile  néanmoins  de  voir  que 
ces  analogies  ne  sont  qu'apparentes,  et  que  depuis  les  accidents 
du  début  jusqu'à  ceux  de  la  fin  il  existe  entre  elles  une  différence 
fondamentale.  Le  traitement  qui  leur  est  applicable  n'est  plus  le 
même  non  plus,  comme  nous  chercherons  à  le  démontrer. 

Pour  cela,  nous  allons  décrire  cette  forme  d*érysipèle,  les 
lésions  anatomiques  qui  la  caractérisent  et  ses  symptômes,  en  les 
comparant  à  ceux  du  phlegmoq. 

La  lésion  caractéristique  de  Térysipèle  est  la  congestion  du 
corps  papillaire.  Les  vaisseaux  des  papilles  dans  cette  affection  sont 
fortement  dilatés.  Celles-ci  sont  le  siège  d'une  sorte  de  turges- 
cence et  le  trouble  circulatoire  qui  se  manifeste  alors  est  de  même 
ordre  que  tous  ceux  qui  atteignent  la  couche  superficielle  du  derme, 
comme  l'urticaire,  l'érythème,  la  rougeur  de  la  scarlatine,  etc. 

Ces  différentes  maladies  nous  font  voir  qu'au  point  de  vue 
pathologique  le  derme  possède  une  circulation  spéciale,  c'est-à- 
dire  que  certains  troubles  circulatoires,  des  congestions  très^vivesi 
des  inflammations  étendues  même  peuvent  s'y  développer,  sans 
qu'il  en  résulte  aucun  retentissement  dans  les.  couches  sous- 
jacentes,  G'e^t  ainsi,  en  effet,  que  procède  l'éryçipèle,  contrai* 
rement  à  ce  qui  se  passe  dans  le  phlegmon.  Le  derme  est  atteint 
comme  dans  une  fièvre  éruptive.  Mais  la  lésion  qui. s'y  manifeste 
peut,  dans  certaines  circonstances,  en  déterminer  d'autres  par 
voisinage  dans  les  parties  environnantes.  Celles-ci  sont  secon- 
daires^ accessoires^  et  ne  peuvent  servir  à  définir  la  maladie. 
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Ces  phénomènes  qui  se  passent  du  côté  du  corps  papillaire 
expliquent  le  bourrelet  de  rérysipèle,  sa  teinte  rouge  uniforme^ 
la  délimitation  exacte  des  parties  enflammées.  Inversement,  dans 
le  phlegmon,  le  derme  n'est  enflammé  que  par  voisinage,  le 
corps  papillaire  n'est  pas  turgescent,  et  la  rougeur  de  la  peau 
n'est  que  le  reflet,  pour  ainsi  dire,  de  la  congestion  des  couches 
plus  profondes.  Aussi  n'a-t-elle  pas  de  limites  précises  ;  elle  va  en 
s'atténuant»  avec  des  points  maxima,  des  centres  d'irradiation. 

Telles  sont  les  différences  accusées  au  début,  celles  qui  se  ma- 
nifestent dans  la  suite  entre  ces  deux  maladies  ne  sont  pas  moins 
remarquables.  Au  bout  de  quelques  jours,  quelquefois  au  début, 
quelquefois  ao  moment  oh  la  suppuration  va  s'établir,  se  déve- 
loppe dans  les  parties  atteintes  par  Pérysipète  phlegmoneux  un 
œdème  souvent  très-considérable.  II  est  très-probablement  lié  aux 
troubles  de  la  circulation  lymphatique.  Les  tissus  qui  en  sont 
affectés  sont  mollasses,  au  point  de  donner  dans  toute  leur 
étendue  cette  trompeuse  sensation  de  fluctuation  que  nous  avons 
signalée  dans  nos  observations. 

Dans  le  phlegmon,  au  contraire,  l'œdème  est  dur,  et  lorsque  la 
couche  sous-cutanée  devient  molle,  la  sensation  de  fluctuation 
qu'on  éprouve  indique  toujours  la  présence  du  pus. 

Dans  l'érysipèle  phlegmoneux,  la  suppuration  s'établit  à  peu 
près  à  la  même  époque  que  dans  le  phlegmon,  aux  environs  du 
(lixiènQe  jour,  mais  d'une  façon  toute  différente. 

Dans  le  premier,  en  eflet,  les  éléments  du  pus  se  forment  dans 
le  réseau  lymphatique  et  dans  la  couche  profonde  du  derme^ 
comme  l'ont  démontré  MM.  Vulpian,  Volkmann  et  Stendnor, 
&)yne,  Liouville.  La  suppuration  reste  plus  ou  moins  longtemps 
localisée  à  ces  parties  qui  se  prennent  successivement,  formant 
^nsi  autant  de  foyers  qu'il  y  a  de  vaisseaux  lymphatiques  envaiiis. 
I^ous  avons  rapproché  à  dessein  plusieurs  observations,  dont  les 
unes  se  rapportaient  à  des  abcès  disséminés,  séparés,  limités  aux 
vaisseaux^  et  les  autres  à  des  abcès  développés  en  si  grand  nom- 
i)re  que  la  lésion  des  lymphatiques  disparaissait  complètement 
au  milieu  des  nappes  purulenlesc  De  Tun  à  l'autre,  la  transition 
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esl  insensible  el  pcimel  de  conclure  à  lu  même  lésion  originelle. 

Mais  quelle  que  soit  son  élendue,  la  suppuration  débute  par  une 
foule  de  points  isolés  qui  s'élargissent  peu  à  peu  et  se  réunissent 
les  uns  aux  autres. 

Ce  mode  de  développement  de  Tabcès,  ces  lésions  trouvées 
dans  le  derme  par  M.  Vulpian,  celles  que  nous  avons  observées 
sur  les  lymphatiques  de  cette  membrane,  nous  permettent  de 
comprendre  plusieurs  faits  d'une  haute  importance  dans  riiistoiie 
de  cette  affection. 

Ainsi,  de  ce  que  la  suppuration  s'établit  progressivement  en 
débutant  par  des  points  où  elle  reste  d*abord  enfermée,  elle  a 
moins  de  tendance  à  envahir  la  couche  celluleuse  sous-cutanéc. 
C'est  pourquoi  nous  n'avons  jamais  observé  les  infiltrations  puru- 
lenteSy  les  fusées  de  pus  que  M.  Chassaignac  a  appelées  le  phleg« 
mon  par  diffusion.  L*abcës  reste  circonscrit,  et  plutôt  que  de 
gagner  en  largeur,  il  tend  à  se  faire  jour  au  dehors,  et  il  y  arrive 
avec  d'autant  plus  de  Hicilité  que  la  peau  est  déjà  malade,  qu'elle 
est  infiltrée  d'éléments  du  pus. 

Mais  de  même  que  nous  ne  voyons  pas  ici  le  tissu  cellulaire 
sous-cutané  mortifié,  mais  seulement  détruit  par  un  travail  pro* 
gressify  de  même,  la  peau,  dans  les  cas  où  ces  lésions  que  nous 
avons  signalées  ont  été  très-intenses,  s'ulcère  lentement  sans  se 
gangrener,  comme  nous  Tavons  vu  dans  la  troisième  observation 
que  notis  avons  rapportée. 

Dans  le  phlegmon,  ce  n'est  pas  le  derme  qui  est  pris  le  prenf)ier, 
c'est  la  couche  panniculairc  ou  la  couche  lamelleuse  sous-jacente. 
Toute  cette  masse  de  tissus  lamineux  est  atteinte  d'un  seul  coup,  le 
pus  se  forme  partout  à  la  fois,  et  la  peau  n'étant  prise  que  d'une 
façon  secondaire  restera  souvent  intacte,  alors  qu'au-dessous 
d'elle  se  seront  formées  de  vastes  suppurations. 

Dans  le  phlegmon  diffus,  le  travail  inflammatoire  est  trop 
rapide  pour  qu'autour  des  parties  qui  suppurent  s'établisse  celte 
zone  protectrice  qui  limite  les  abcès  ;  d'autant  plus  qu'ici  la  mor* 
tification  des  éléments  du  tissu  cellulaire  précède  souvent  la  for-< 
mation  du  pus. 
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AÎDsi,  nous  Toyons  qu'au  point  de  vue  du  siège  et  de  la  marche 
de  ces  deux  affections»  des  lésions  consécutives,  de  la  façon  dont 
se  développent  les  abcès,  il  existe  entre  elles  de  notables  diffé- 
rences et  la  conclusion  que  nous  pouvons  tirer  des  observations 
que  nous  avons  rapportées  est  la  suivante  : 

Dans  l'érysipèle,  quelle  qu'en  soit  la  forme,  il  ne  faut  inciser 
(|u*à  la  dernière  limite.  Les  incisions  n'arrêtent  pas  les  progrès 
derinflammation,  et  une  fois  le  pus  formé,  on  est  exposé,  en  inci- 
sant trop  tôt,  a  voir  le  derme  s'ouvrir  de  lui-même,  i  côté  de  plaies 
que  vient  de  faire  le  bistouri. 

Dans  le  phlegmon,  au  contraire,  il  est  urgent  de  pénétrer  au 
plus  vite  dans  la  couche  profonde,  de  débrider  tous  ces  tissus  où 
siège  l'inflammation  et  d'où  partent  les  diffusions  purulentes. 

Ainsi,  cette  affection  qui  a  été  décrite  sous  le  nom  d'érysipèle 
phlegmoneux,  et  qui,  actuellement,  est  confondue  par  la  plupart 
des  auteurs  avec  le  phlegmon  diffus,  doit  donc  en  être  séparée 
tant  au  point  de  vue  de  ses  lésions  que  de  ses  symptômes  et  de 
m  traitement. 

Néanmoins  cette  lésion  élémentaire,  cette  lymphangite  que 
nous  avons  suivie  dans  l'érysipèle,  nous  ne  pourrions  affirmer 
qu'elle  n'existe  pas  dans  le  phlegmon  diffus,  comme  phénomène 
initial  et  qu'il  n'y  ail  entre  ces  deux  affections,  au  point  de  vue 
des  (roubles  qui  se  produisent  dans  la  couche  sous-cutanée, 
qu'une  différence  d'intensité  et  de  rapidité  d'évolution. 

Voulant  trouver  des  rapports  anatomiqùes  entre  deux  maladies 
qui  ont  de  si  grandes  analogies  dans  leur  nature  intime,  leur 
caractère  infectieux,  leurs  causes,  leur  mode  d'apparition,  les  phé- 
nomènes généraux  qui  en  précèdent  et  accompagnent  le  rleve- 
loppement,  nous  avons  cherché  cette  lymphangite,  mais  jusqu'ici 
sans  résultat.  Nous  l'aurions  trouvée;  que,  étant  donné  ce  seul 
(^aractèrc,  que  l'érysipèle  a  son  siège  dans  Ii^  corps  papillaire,  le 
|>hlegmon  dans  la  couche  sous-cutanée,  nous  lui  attribuerions 
une  importance  suHisante  pour  les  différencier  l'un  de  Tautre. 
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GHfiZ  I.ES  MAMMIFÈRES 


DE  L'ANOMALIE    DE    SIÈGE 

OU  HÉTÉROTOPIE  (1) 


Pur  le  D'  E.  nrA«iT<rr. 


Nous  dêcrîh)ns  sous  le  nom  i! anomalies  de  siège  ou  d'fc'/tW,. 
topie  disnlaire  toute  production  d^une  dent  hors  du  IleU  oii  ellet^. 
placée  norrtialement. 

Ainsi  défini,  ce  genre  d'anomalie  comprend  plusietirs  espèce 
nous  en  étudierons  trois  principales  i 

Dans  un  premier  cas,  la  dent  frappée  d*hétérotopie  n'a  poir 
perdu  seà  conneiions  avec  l'àrcadé  alvéolaire  ;  seulement  "^i 
observe  qu'elle  a  pris  la  place  d'une  autre  eivice  versa^  c'cst-à-ir 
quMl  y  a  simple  transposition. 

Dans  un  second  cn^^  la  denthétérotopiquc  apparat!  sur  un  poi 
plus  ou  moins  éloigné  du  bord  alvéolaire,  tandis  que  la  place  ^ 
elle  devait  siéger  normalement  reste  vacante.  Il  y  a  alors  rff^'- 
cement  hors  de  Parcade.  Cette  seconde  espèce  comprend  diver^b 
variétés  suivant  la  distance  qui  sépare  le  point  où  naît  la  à-- 
anomale  de  celui  où  elle  devait  apparaître.  C'est  ainsi  que  oi.^ 
signalerons  Thétéhotopie  dans  les  maxillaires,  Thétérotopie  hi  I 
des  maxillaires,  etc. 

Dans  une  troisième  espèce,  les  arcades  dentaires  étant  au  cci- 
plet,  il  y  a  apparition  d'une  dent  sur  urt  point  quelconque  . 
corps,  la  dent  est  ainsi  surnuméraire  et  hétérotopique  par  yé;  • 
ration  de  toutes  pièces. 

(4  )  Ces  recherches,  qui  font  suite  à  celles  qui  ont  paru  dans  le  dernier  tmr 
sont  extraites  d'un  livre  actuellement  en  préparation  et  intitulé  :  Trailé  éas»»- 
liei  du  système  dentaire  chez  les  mammtfÈres^  pour  paraître  cbes  G.  Masson.  /?-/ 
avec  un  allas  de  20  planches. 
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Ces  trois  catégories  de  faits  :  iranspasùion  nmple^  hétératopta 
par  déplacement  hors  de  t arcade  et  héiérotopU  par  genèse 
devront  être  distinguées  et  décrites  isolément  tant  au  point  de 
vae  du  classement  des  exemples  observés  qu'à  Tégard  du  méca- 
oisme  de  production  qui  doit  ôtre  invoqué  pour  chacune  d'elles» 

L^ordre  que  nous  adoptons  dans  cette  étude  nous  conduira  donc 
â présenter  d'abord  le  mode  de  formation  des  anomalies  de  siège; 
|juisj  reprenant  ensuite  chacune  de  bps  divisions^  nous  ferons  non» 
naître  les  principaux  faits  en  faisant  ressortir  leur  caractère  et 
les  déductions  pathologiques  et  chirurgicales  qui  en  déooulelit. 

§  1.  —  Du  aiéaaaiffiiie  de  prodaellon  dtoa  aiMiiMallea  ém  alége. 

DijMasaion  des  théories. 

L'explication  tératogénique  des  anomalies  de  siège  diffère  sen- 
siblement suivant  qu'il  y  a  simple  transposition  ou  déplacement 
au  dedans  ou  au  dehors  de  l'arcade^  ou  bien  qu'il  y  a  production 
d'une  dent  surnuméraircé  Ce  sont  ces  deux  cas  qui  doivent  nous 
arrêter  successivement. 

Si  nous  tentons  d'expliquer  un  simple  déplacement  de  l'organe 
dentaire»  nous  trouvons  dans  les  faits  anatomiques  et  physiologi- 
ques de  révolution  folliculaire  les  éléments  sufiBsants  pour  établir 
une  théorie. 

On  sait  en  effet,  d'après  uoensemble  de  recherches  récentes  (1), 
que  le  follicule  dentaire  se  forme  primitivement  par  un  bour- 
geonnement épithélial  émané  de  la  muqueuse  buccale  et  plongeant 
dans  le  tissu  embryonnaire  des  mâchoires  où  son  extrémité 
devient  le  centre  de  génération  des  éléments  constitutifs  du 
follicule. 

Pour  la  dentition  temporaire,  les  cordons  naissent  directement 
de  la  lame  épithéliale;  pour  la  dentition  permanente,  ils  naissent 
tantôt  par  un  diverticulum  du  cordon  temporaire,  s'il  s^agit  des 

(i)  Voy.  Kdiliker,  Die  EntioiekUàng  àer  lahmacken  der  Wiederkawr  (Zetli- 
thrif.  Wissen.  zooi.  1863.  Gewebelehre,  H  Aufl.).  —  Waldeyer,  in  Slricker^s  Hand- 
hvch  der  Lèhtû  txiti  iieh  OtiiOBbtn.  Leipeiy,  lS7i,  p.  S88  (st  suif.  —  Cli.  Legros  et 
L  Magitot,  origine  et  fbffMtHm  dti  follicule  dmaire  the»  M  ihammifèret  {Journal 
ianatomie  de  Gb   Robin.  1873^  p.  455). 
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dents  précédées  de  dents  caduques  correspondantes,  et  tantôt 
directement  de  la  lame  épithéliale  pour  les  dents  non  précédées 
de  temporaires  (i). 

Quels  que  soient  ces  différents  cas,  le  cordon  a  une  forme 
spéciale  et  constante  :  Il  est  plus  ou  moins  flexueux,  parfois  même 
tout  à  fait  spirolde.  Cette  disposition  a  pour  raison  physiologique  la 
nécessité  pour  le  cordon  épithélial  de  cheminer  au  sein  des  mâ- 
<sboires  depuis  son  point  de  départ  a  la  lame  épithéliale,  jusqu  à 
la  région  souvent  éloignée  où  va  se  produire  le  follicule.  Dans  les 
mftchoires  de  Tembryon,  ce  parcours  est  relativement  limité  en 
raison  du  peu  de  hauteur  de  Tarcade  alvéolaire  ;  aussi  le  cordon 
est-il  faiblement  flexueux.  Mais  il  n*en  est  pas  de  même  pour 
les  dents  qui  apparaissent  dans  le  jeune  âge  et  chez  Tadoles- 
cent,  car  le  follicule  permanent  doit  alors  parcourir  un  trajet 
assez  étendu  pour  plonger  au-dessous  du  follicule  temporaire. 
C'est  par  cette  raison  que  sa  flexuosité  est  considérable  et  qu*il 
décrit  ainsi  des  spires  parfois  très-nombreuses. 

C'est  sur  cette  disposition  flexueuse  et  spiroîde  que  nous  fondons 
notre  théorie  du  déplûcement  ou  de  la  migration  folliculaire. 

Si  nous  supposons,  en  effet,  qu*à  un  moment  donné  de  ce  par- 
cours,  on  vienne  par  la  pensée  à  dérouler  ce  cordon,  on  parviendrait 
à  lui  donner  le  triple  ou  le  quadruple  de  sa  longueur  réelle.  On 
comprend  dès  lors  que  si,  par  suite*d'un  trouble  ou  d*une  aber- 
ration quelconques  dans  l'évolution,  un  dérotdement  de  ce  genre 
vient  a  se  produire,  il  aura  pour  conséquence  d'entraîner  l'appari- 
tion du  follicule  sur  le  point  même  où  viendra  aboutir  l'extrémité 
de  ce  cordon. 

Dans  cette  explication,  il  est  implicitement  admis  que  c'est  le 
cordon  épithélial  ou  organe  de  rémail  qui  domine  et  détermine  le 
lieu  d'apparition  ainsi  que  la  forme  de  la  dent  future.  En  vertu  de 
la  loi  de  X appropriation  génératrice  que  nous  avons  déjà  invoquée 
dans  un  précédent  travail  (2),  la  genèse  et  le  développement  du 

(i)  Voja  à  ce  sujet  nos  recherches  spéciales  avec  Ch.  Legros  (Cooiplei  rwàfkX 
dût  séances  de  VÀcodémU  des  soienees,  1873,  steuce  du  8  décemhre). 
(2)  Vôtres  dans  le  dernier  numéro  de  ce  journal,  p.  288. 
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bulbe  dentaire  qui  apparaît  après  le  cordon,  dépendraient  donc 
absolument,  cooime  conséquence  physiologique,  de  la  présence 
eldela  forme  du  cordon  lui-même.  Un  serait  tenté  toutefois  de 
penser  que  la  nature  de  la  dent  future  est  sous  la  dépendance  du 
bulbe  dentaire,  sorte  de  moule  organique  sur  lequel  viennent  se 
grouper  les  éléments  de  Tivoire  et  de  Téroail  ;  mais  il  ne  faut  pas 
oublier  que  le  cordon  épithélial  qui  représente  le  futur  organe  de 
f émail  précède  d'un  temps  ass^  long  Tapparition  du  bulbe  qui 
De  naît  que  lorsque  le  cordon  a  effectué  une  certaine  étendue  de 
son  trajet.  C'est  donc»  selon  nous,  le  cordon  qui  porte  en  puis- 
sance, non-seulement  le  lieu  de  la  genèse,  mais  encore  la  forme 
et  le  rôle  de  la  dent  correspondante. 

Telle  va  être  alors  la  théorie  que  nous  proposons  pour  expliquer 
la  Iransposition  d*une  dent  :  Dans  ce  cas,  un  cordon  épithélial  d'une 
incisive,  par  exemple,  a  pu  prendre  une  direction  anomale  et  se  diri- 
ger vers  le  point  qui  correspond  à  une  canine,  tandis  que  le  cordon 
de  celle-ci  se  portera  vers  la  région  incisive,  et  l'on  comprendra 
que  le  plus  souvent  ces  transpositions  devront  avoir  lieu  à  courte 
distance.  C'est  ce  qui  se  produit  en  effet,  et  les  exemples  que  nous 
connaissons  sont  relatifs  à  des  transpositions  entre  incisives  et 
canioea  ou  entre  celles-ci  et  prémolaires.  On  n'a  pas  signalé  de 
déplacement  de  molaires  dans  la  région  incisive  ou  vice  versa. 
Nous  avons  bien  songé,  il  est  vrai,  à  l'hypothèse,  non  émbe  d'ail- 
leurs, qu'un  follicule  changerait  de  forme  sur  place  et  d'incisive 
deviendrait  canine  ou  molaire,  mais  cette  objection  ne  nous  parait 
pas  admissible  ;  car,  en  admettant  le  changement  de  forme  pour  un 
follicule  déterminé,  il  n'y  aurait  point  de  raison  pour  que  le  même 
phénomène  eût  lieu  au  sein  d'un  follicule  voisin,  et  c'est  justement 
lice  qui  constitue  la  transposition.  En  outre,  nous  avons  établi 
par  des  recherches  antérieures  (1)  que  le  cordon  épithélial  était 
l'agent  primitif  et  déterminant  de  la  constitution  du  follicule  futur. 
Pour  ces  deux  raisons,  nous  préférons  donc  à  l'hypothèse  de  hmu- 
iation  morphologique  la  théorie  de  la  migration  pure  et  simple. 

(i)  Voyes  notre  Mémoire  avec  Cb.  Legros  (Journal  A'anaiomkB^  toc.  cit.  y  p.  &&& 
c4  Mifanlet). 
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Si  la  transposition  entre  follicules  oontigus  ou  peu  éloignés 
s'explique  aisément,  il  en  sera  de  même  des  simples  déplaeements 
en  dehors  ou  en  dedans  des  arcades  dentaires.  Une  faible  dériva^- 
tion  dans  la  marche  du  cordon  entraînera  cette  légère  anomalie. 
Ajoutons  toutefois  à  cet  égard  ique  certaines  circonstances  peu- 
vent  y  concourir  :  ainsi,  la  brièveté  de  longueur  des  arcades  den- 
taires^ Tatrésie  des  mAchoires^  ne  permettant  pas  aux  dents  de 
se  placer  régulièrement,  peuvent  chasser  un  follicule  sur  les  par- 
ties latérales  du  bord  alvéolaire* 

Notons,  en  outre,  cette  circonstance  de  la  présence^  dans  des 
arcades  dentaires  relativement  peu  étendues^  de  dents  antérieure- 
ment existantes.  C'est  ainsi  que  cette  déviation  porte  le  plus 
souvent  sur  les  dents  permanentes  qui  rencontrent  dans  leur 
migration  les  temporaires  à  leurs  places  respectives. 

Ces  divers  placements  sont  relativement  simples,  mais  on  sait 
que,  dans  certains  cas,  une  dent,  manquant  au  bord  alvéolaire,  peut 
naître  sur  un  point  étranger  i  l'arcade  dentaire  :  c'est  ainsi  qu'on 
a  vu  apparaître  une  dent  dans  la  fosse  canine»  le  sinus  maxillaire, 
Tapophyse  montante  du  maxillaire  supérieur,  le  bord  orbitaire, 
l'os  malaire,  la  fosse  temporale,  le  palatin,  etc.  A  la  région  infé- 
rieure, on  en  a  signalé  dans  la  branche  montante  du  maxillaire, 
dans  l'échancrure  sigmoïde,  sur  le  plancher  de  la  bouche  ou  à  la 
peau  de  la  région  sous-maxillaire.  Dads  ces  diverses  circon- 
stances, c'est  encore  au  même  mécanisme  qu'il  faut  Avoir  recours 
et  Texplication  réside  essentiellement  dans  le  phénoniène  de  la 
migration  du  follicule  invoqué  plus  haut  ;  aucune  autre  hypo- 
thèse ne  nous  parait  admissible. 

Il  n'en  est  point  de  même  pour  la  léralogénle  des  anomalies 
consistant  dans  l'apparition  d'une  dent  sur  une  partie  quelconque 
du  corps,  mais  dépourvue  de  toute  connexion  possible  avec  les 
mâchoires  qui  sont  d'ailleurs  pourvues  de  leur  système  dentaire 
nortlial.  La  dent  ainsi  hétérotopiquement  développée  est  surm(r 
méraire^  ce  qui  entraîne  dès  lors  une  double  anomalie  de  nombre 
et  de  siège. 

On  trouve  dans  les  auteurs  un  grand  nombre  de  faits  de  ce 
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genre  dans  lesquels  des  dents»  soit  isolées»  soit  réuiltes  en  groupe, 
soit  mélangées  a  diverses  productions  osseuses  ou  épideraiiqueS) 
ont  été  rencontrées.  Aussi  a-t*oa  déjà  cherché  maintes  fois  à  les 
interpréter.  L'explication  généralement  acceptée  dans  ce  cas  est 
connue  sous  le  nom  de  théorie  de  Finclusion. 

G*estf  en  effet,  généralement  dans  des  pocheskystiques  que  se  ren- 
contrent les  dents  ainsi  développées  hétérotopiquement.  Ces  kystes 
siègent  soit  dans  Tovaire,  ce  qui  est  particulièrement  fréquent»  soit 
dans  le  scrotum»  le  testicule,  la  paroi  abdominale»  la  région  ceN 
vicale»  le  sourcil»  etc.  Dans  d'autres  drconstanoes»  la  dent  est  libre 
sur  un  point  du  corps;  elle  apparaît  sur  la  paroi  d'une  muqueus^^ 
celle  de  la  vessie^  celle  du  vagin  ;  sur  le  tégument  ejLtérieur,  eto» 

Ce  sont  surtout  les  poches  kystiques  qui  ont  donné  lieu  a  Thy- 
pothèse  de  l'inclusion.  On  les  considérait  comme  de  véritables 
kystes  fœtaux  représentant  dans  la  classification  tératologique  de 
Geoffroy  Saint-Hilaire  les  monstres  doubles  endocymiens. 

Nous  ne  pensons  pas  que  dans  l'état  actuel  de  la  science  il 
soit  nécessaire  de  discuter  cette  théorie»  reconnue  généralement 
aujourd'hui  comme  absolument  erronée. 

Les  découvertes  modernes  qui  en  ont  consommé  la  ruine  com- 
plète sont  de  deux  ordres  :  d'une  part»  les  recherchea  d'embryo» 
logie  ^itreprises  depuis  Valentin  par  Coste,  MM.  Gerbe»  Lere- 
bouUety  Brocik(i)»  ont  établi  le  mécanisme  de  formation  et  les 
conditions  dé  rapport  et  de  conformation  des  monstres  doubles  en 
même  temps  qu'elles  ont  démontré  que  la  production  des  mons- 
truosités parasitaires,  avait  pour  centre  de  génération  un  seul 
ovule»  et  pouvait  dès  lors  s^expliquer  sans  le  concours  de  ladoo 
trine  de  la  diplogenèse. 

D'autre  part»  les  travaux  de  Verneuil  sur  le  mode  de  forma- 
tion embryogéoique  des  kystes  dermoïdes  du  testicule  et  du  sour- 

(1)  Yoy.  Valentin,  extrait  par  HiffelBbeim,  Comptes  rendus  et  Mém.  de  la  Soc.  de 
biologte.  1852,  !'•  série,  t.  IV,  p.  99.  —  Coste,  Comptes  rendus  de  V Académie  des 
K.  1855,  i.  XL,  p.  868^931.  —  Lerebottllet,  Ànn.  des  se.  ntU.  1863,  t.  XX^  p»  177. 
—  Broea,  Mémoire  sur  l'incubation  des  œufs  à  deux  jaunes  {Ann.  des  se  natur. 
1862,  â'  série,  t.  XVII,  1"  cahier;  et  Bulletm  de  la  &oc.  anat.  1850,  t.  XXV, 
p.  42  et  l.  XXVI,  p.  150). 
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eîl,  ceux  de  Htss,  les  recherches  de  Robin  sur  le  phénomène  de 
Yintrorsionj  et  enfin  celles  de  Lebert  sur  Thélérotopie  plastique, 
ont  porté  le  dernier  coup  à  la  théorie  de  l'inclusion. 

De  Tensemble  des  travaux  d'embryogénie  moderne,  il  nous  pa- 
raît donc  résulter  d'une  manière  indiscutable  aujourd'hui  que  les 
monstruosités  doubles,  aussi  bien  que  les  monstruosités  les  plus 
simples,  se  produisent  dans  un  ovule  unique  et  reposent  sur  un 
mécanisme  uniforme,  et  bien  que  les  observations  aient  porté  spé- 
cialement sur  les  phénomènes  d'évolution  chez  les  oiseaux  (Broca) 
ou  chez  les  poissons  (Coste,  Gerbe,  Lereboullet),  il  ne  paratt  pas 
douteux  que  les  phénomènes  essentiels  aient  lieu  de  la  même  ma- 
nière dans  toute  la  série  des  êtres  à  génération  ovulaire,  chez  les 
mammifères  comme  chez  les  animaux  inférieurs. 

C'est  donc  toujours  dans  un  ovule  unique  que  se  produisent  les 
monstruosités  quelconques  qui  s'observent  chez  l'embryon.  La 
cause  qui  les  domine  est  constamment^  soit  une  disposition  préa- 
lable et  de  nature  insaisissable  (anomalies  héréditaires),  soit  un 
trouble  accidentel  dans  la  vie  de  l'ovule  ou  dans  la  génération  des 
parties  fondamentales  de  l'être  en  formation.  Que  cette  pertur- 
bation survienne  au  début  de  la  constitution  blastodermique,  elle 
pourra  produire  une  monstruosité  considérable  et  jusqu'à  la  bi- 
furcation soit  de  l'extrémité  cépbalique,  soit  de  l'extrémité  cau- 
dale de  l'embryon,  et  constituer  la  diplogenèse.  Qu'elle  survienne 
au  contraire  a  une  époque  plus  avancée,  lors  de  la  formation  des 
arcs  viscéraux  ou  des  bourgeons  des  membres,  elle  entraînera 
soit  un  arrêt,  soit  un  accroissement  dans  le  développement,  soit 
l'invagination  dans  un  point  profond  d'une  portion  superficielle. 
Toutes  les  anomalies  par  excès  ou  par  défaut,  les  anomalies  nu- 
mériques, les  monstruosités  dites  parasitaires,  etc.,  ne  reconnais- 
sent  pas  d'autre  cause.  Une  monstruosité  sur  laquelle  nous  aurons 
à  appeler  l'attention  à  propos  des  anomalies  de  nombre  du  sys- 
tème dentaire,  la  polygnathie^  qu'on  regarde  comme  une  mons- 
truosité double  est  incontestablement  due  a  un  mécanisme  de  cet 
ordre,  c'est-à-dire  i  une  simple  bifurcation  du  bourgeon  du  pre- 
mier arc  viscéral  destiné  à  la  formation  du  maxillaire  inférieur. 
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L'embryogénie  moderne  a  doue,  scion  nous,  résolu  le  pro- 
blème de  la  tératogénie  simple  ou  composée.  II  est  vrai  d'ajouter 
loutefois  qu'en  opposition  a  Tensemble  des  travaux  auxquels  nous 
avons  fait  allusion  plus  haut,  deux  physiologistes  ont  émis,  dans 
ces  derniers  temps,  des  idées  toutes  différentes,  nous  voulons 
parler  des  théories  de  MM.  Balbiani  et  Dareste. 

Pour  M.  Balbiani  (1),  l'évolution  de  l'ovule  serait  plus  cx>mp1exe 
qu'on  ne  l'a  cru  jusqu'à  présent  et  un  élément  nouveau  y  jouerait 
le  rôle  principal  :  c'est  la  vésicule  embryogène  ou  vésicule  dite  de 
Balbiani,  distincte  de  la  vésicule  de  Purkinje.  Cette  vésicule  re« 
présentant  l'être  futur  se  détacherait,  après  la  fécondation,  de  la 
paroi  de  la  vésicule  de  Graaf  et  pénétrerait  dans  l'ovule.  Une 
seule  vésicule  embryogène  se  détacherait  dans  le  cas  de  généra- 
lion  simple  et  normale,  mais  tératologiquement  il  peut  s'en  déta- 
cher deux  ou  un  plus  grand  nombreet  sur  des  points  plus  ou  moins 
distants  primitivement.  Les  monstres  doubles  ou  triples  se  déve- 
lopperaie4it  ainsi  par  la  fusion  ultérieure  de  centres  embryon- 
naires originairement  distincts. 

Il  ne  manque  i  cette  ingénieuse  théorie  que  la  consécration  du 
temps  et  la  vériQcation  expérimentale.  Jusqu'alorsl  elle  doit  être 
considérée  comme  une  hypothèse. 

Nous  en  dirons  autant  de  la  théorie  que  défend  M.  Dareste 
el  qu'il  a  développée  tout  récemment  encore  (2)  •  Dans  cette 
théorie,  il  cherche  a  démontrer  la  diplogenèse  par  la  production 
sur  une  même  cicatricule  de  deux  centres  de  génération. 

Ces  deux  théories,  essentiellement  métaphysiques,  nous  ramè- 
neraient, comme  on  le  voit,  à  l'ancienne  doctrine  de  Is.  Geoffroy 
Saint-Hilaire. 

Ce  n'est  pas  le  lieu  de  discuter  ici  toutes  ces  questions  très-dé- 
battues  et  très-complexes.  Nous  dirons  simplement  que  nous  nous 
rangeons  absolument  au  nombre  des  partisans  de  la  théorie  qui 
fait  dériver  la  monstruosité  composée  des  perturbations  histogé- 

(i)  Communication  inédite. 

(2)  Vojeg  la  discussion  sur  la  formation  des  monstres  doubles.  B^Min  dt  la 
Soc,  d'anikropologie  de  Parti,  1874,  séances  de  jantier,  février  et  suiv. 
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niques  d'un  ovule  unique,  considérant  jusqu'à  nouvel  ordre  les 
théories  de  Balbiani  et  Dareste  comme  fondées  bien  plutôt  sur  des 
vuesspéculativesquesur  des  faits  rigoureux  d'observation. 

Si  donc  nous  poursuivons  dans  leur  succession  physiologique 
les  phases  de  l'évolution  embryogénique,  nous  parviendrons  aisé- 
ment à  nous  expliquer  les  monstruosités  plus  ou  moins  simples 
dans  lesquelles  figurent  les  dents  : 

Ainsi  que  nous  le  rappelions  tout  à  Theure,  déjà  depuis  1852 
Follin,  Verneuil  et  Broca  avaient  tenté  de  donner  de  la  formation 
de  certains  kystes  dermoîdes  ou  autres  une  théorie  satisfaisante  (1  )  : 
Des  arrêts  de  développement  venant  interrompre  la  soudure 
de  certains  arcs  branchiaux,  la  présence  de  certains  débris  du 
corps  de  Wolff  dans  la  cavité  de  certains  kystes  avaient  mis  sur 
la  voie  du  sens  exact  des  phénomènes.  Les  diverses  soudures  s'ef- 
fectuant  par  leurs  bords  avant  la  fusion  des  parties  profondes,  il 
peut  s'ensuivre  un  emprisonnement  d'un  petit  sac  de  tégument 
extérieur  qui  devient  le  siège  de  diverses  productions. 

C'est  cet  état  tératologique  dont  on  a  appliqué  la  notion  à  di- 
verses autres  productions  du  même  ordre  pendant  la  période 
embryonnaire.  Ch.  Robin  a  donné  à  ce  phénomène  le  nom  dïn* 
trorsion  hétérotopique  (2).  Depuis  la  découverte  de Hiss  (8),  qui  a 
démontré  que  le  canal  de  WolflT  résulte  de  l'invagination  d'une 
portion  du  feuillet  blastodermique  externe  dans  le  feuillet  moyen, 
Tenclavement  de  quelque  portion  cutanée  de  ce  feuillet  externe 
explique  à  la  fois  la  formation  des  kystes  dermoïdes  du  testicule, 
de  l'ovaire,  de  la  région  ombilicale,  etc.  Or  ce  phénomène  ayant 
dans  tous  les  cas  pour  effet  d'emprisonner  dans  la  profondeur 
des  tissus  une  portion  du  feuillet  blastodermique  externe,  c'est- 
à-dire  un  fragment  du  tégument  extérieur,  il  nous  reste  à  déter- 

(1)  Voy.  PoUln,  H^hertkn  n^r  le  corps  de  K'of/f.  Th.  inau^nde.  Paris,  1850, 
iii.40^  —  Verneuil, hocherches  sur  la  kystes  de  i'orgmede  Wolff,  daniki4«fia:Mx«i 
(Mém,  delà  Soc,  de  chirurgie,  1852,  t.  III,  p.  218)  et  de  Vinclusion  scroiale  el  tes- 
Oculaire  {Arch.  gin,  de  médecine,  1855,  2«  série,  t.  VI,  p.  303}.  —  Broca,  Traité  fies 
liMiMurs;  de  V origine  des  kystes ^  p.  13  et  suiv. 

(2)  Ànalomie  et  physiologte  ceUuiaires.  1873,  p.  596. 

(3)  Untersuchungen  u60r  die  erste  Anlage  des  Wirbellhierleibesé  1867. 
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miner  comment»  à  la  faveur  et  aux  dépeus  de  ce  fragment 
tégumentaire,  l'hétérotopie  dentaire  peut  se  produire  :  la  chose 
est  assez  simple,  ainsi  qu'on  va  le  voir  : 

Nous  savons,  en  effet,  que  toute  génération  d'un  follicule  den- 
taire a  pour  début  la  formation  d*un  cordon  épithélial  qui  émane 
(te  la  couche  prismatique  dite  de  Malpighi.  Les  conditions  de  cette 
genèse  se  trouvent  donc  réunies  dans  les  cas  d'introrsion  tégu- 
men taire  dont  il  vient  d'dtre  question.  On  pourra  faire  toutefois 
cette  remarque,  que  le  tégument  extérieur  n*est  pas  propre,  au 
moins  chez  les  mammifères  (1),  à  celte  évolution  ;  mais  ne  peut-on 
admettre,  en  raison  des  analogies  des  deux  téguments  cutané  et 
muqueux,  que  la  première  anomalie  par  déplacement  de  Télément 
cutané  entraîne  des  modifications  de  structure  qui  le  rapprochent 
de  la  constitution  et  du  r61e  d'une  muqueuse  et  préparent  ainsi 
les  conditions  histogéniques  d'un  cordon  épithélial  t 

La  possibilité  de  la  production  d'une  dent  se  trouve  ainsi  établie 
dans  la  pathogénie  d'un  kyste  dernioîde,  et  tandis  que  la  généra- 
tion de  cet  organe  implique  Tassimilation  organique  avec  la 
muqueuse,  la  présence  des  poils  et  des  matières  grasses  et  séba«- 
cées  qui  coexistent  souvent  avec  des  dents  rappelle  la  constitu- 
tion cutanée.  Quant  aux  fragments  osseux  qui  figurent  parfois 
dans  ces  cavités  accidentelles,  et  dont  la  présence  n'a  pas  peu 
contribué  à  établir  les  hypothèses  de  l'inclusion  fœtale  et  de  la 
parthénogenèse ,  nous  inclinons  à  penser  qu'ils  se  forment  consé- 
cutivement a  la  production  des  follicules  dentaires  et  comme  une 
sorte  de  conséquence  physiologique  de  la  présence  même  de 
ceux-ci.  Nous  savons  en  effet  que,  dans  l'évolution  dentaire  nor- 
male au  sein  des  mâchoires,  l'apparition  des  follicules  précède 
manifestement  celle  des  éléments  osseux,  lesquels  se  développent 
et  se  groupent  autour  des  germes  dentaires  de  manière  à  consti- 
tuer la  gouttière  et  les  cavités  alvéolaires  qui  les  contiennent. 
On  peut  donc  admettre  que  les  conditions  de  Vappropriation  gé- 

(1)  n  n'en  est  pas  de  m6me  chet  les  poissons.  On  sait  que  eertaines  espèces 
Stooïdes  el  plagiostomes  ont  sur  la  peau  des  productions  d«  formes  <Uveriefl  et  de 
Ralare  absolument  dentaire. 
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nératrice^  pour  rappeler  l'expression  de  M.  CU.  Robiti  (1),  se 
trouvent  transportées  dans  la  formation  tératologique  d'une 
dent  et  qu^ainsi  une  portion  de  mâchoire  figure  à  titre  de  consé* 
quence  physiologique  de  la  présence  des  follicules. 

Ajoutons  enJSn  que  toutes  ces  parties,  fragments  osseux,  dents, 
poils,  etc.,  sont  toujours  altérées  morphologiquement  :  les  dents 
difformes,  irrégolières  et  atrophiées  paraissent  avoir  une  tendance 
manifeste  à  revenir  au  type  conoïde  ou  archétype;  les  portions 
osseuses  sont  dans  le  même  cas  et  l'on  n'a  jamais  pu  leur  recon- 
naître la  forme  exacte  d^un  os  normal.  On  a  dit,  il  est  vrai,  qu'elles 
représentaient  des  fragments  de  mâchoires,  mais  cette  assertion 
reposait  sans  doute  sur  la  présence  môme  des  dents  et  non  sur  la 
constitution  exactement  reconnaissable  des  maxillaires  (2). 

Il  est  dpnc  évident  toutefois  que  si  les  lois  qui  président  à  la 
génération  des  éléments  anatomiques  et  des  tissus  se  retrouvent 
encore  ici  en  pleine  manifestation,  on  cesse  d^y  rencontrer  ces 
conditions  d'appropriation  morphologique  dont  nous  parlions  tout 
a  rheureetqui  reposent  essentiellement  sur  les  rapports  de  milieu 
physiologique.  C'est  ainsi  que  les  tissus  placés  dans  les  conditions 
de  siège  et  de  connexion  ordinaires  apparaissent  réguliers  et  nor- 
maux alors,  que  frappés  d'hétérotopie,  ils  présentent  des  pertur- 
bations plus  ou  moins  profondes  dans  leur  forme. 

Maintenant  si,  au  moyen  de  la  théorie  que  nous  venons  d'émettre, 
nous  avons  réussi  à  faire  comprendre  le  mécanisme  de  l'hétérotopie 
dentaire  compliquant  un  kyste  dermoïde,  en  sera-t*il  de  même  de 
l'hétérotopie  simple^  de  la  génération  isolée  d'une  dent  sur  un 
|)oint  quelconque  du  corps,  étranger  à  toute  introrsion  blastoder- 
mique  ? 

Nous  avons  dit  en  effet  que  la  présence  d'une  dent  a  été  signalée 

(1)  Voy.  Ànalomie  et  physiologie  ceilulairet.  1873,  p.  427. 

(2)  Daos  toutes  les  considérations  relatives  à  la  formation  des  kystes  dermoîdes, 
nous  faisons  abstraction,  bien  entendu,  des  faits  incontestables  de  grossesses  extra- 
utérines avec  produit  divers  inclus  dans  une  cavité  et  en  voie  plus  ou  moins  manifeste 
de  résorption.  Ils  ont  été  parfois  confondus  avec  les  kystes  dermoîdes,  mais  l'étude 
des  antécédents  des  sujets  et  les  phénomènes  de  leur  développement  ne  laissent  pss 
de  doutes  sur  les  différences  essentielles  qui  les  séparent  pathogéniquement. 
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isolément  sur  différents  points  de  réconomic,  à  la  surface  de  la 
muqueuse  vésicale,  sur  la  muqueuse  vaginale,  dans  la  cavité 
crânienne,  etc.,  c'esl-a-dire  sur  dos  parties  entièrement  étrangères 
d'une  part  à  toute  connexion  avec  les  bords  alvéolaires  et  ne 
pouvant  qu'assez  difficilement  se  prêter  ainsi  a  la  théorie  émise 
plus  haut  de  la  migration^  le  système  dentaire  étant  normal,  et 
d'autre  part,  échappant  à  Foxplication  de  YitUrorsion  blastoder* 
mique  à  raison  même  des  points  oii  elle  apparaît  et  qui  sont 
étrangers  à  ce  mécanisme  erohryonnaire* 

Il  nous  faut  donc  pour  ces  cas  faire  appel  a  un  autre  mode  de 
production  et  nous  le  trouvons  dans  cette  loi  indiquée  pour  la 
première  fois  par  Lebert  sous  le  nom  d'héiéroplastie. 

Cette  loi  est  ainsi  formulée  : 

c  Beaucoup  de  tissus  simples  ou  composés  et  des  organes  plus 
»  complexes  même  peuvent  se  former  de  toutes  pièces  dans  des 
>  endroits  du  corps  oii  à  l'état  normal  on  ne  les  rencontre  pas  (1) .  » 

Lebert  n'assigne  pas  de  limites  à  cette  loi,  et  il  est  évident  qu'il 
y  comprend  tous  les  faits  désignés  sous  le  nom  dlnclusions  fœta- 
'es,  quel  que  soit  d'ailleurs  leur  siège,  aussi  bien  les  simples 
déplacements  que  les  formations  hétérotopiques  d'emblée. 

Or,  nous  venons  de  voir  que  les  travaux  des  embryologistes 
modernes  ont  porté  un  coup  décisif  à  la  doctrine  de  l'inclusion  et 
que  la  théorie  de  la  migration  vient  en  outre  expliquer  les  faits 
de  déplacements  simples.  Ce  ne  peut  donc  être  que  pour  les  gé« 
nêrations  d'emblée  que  la  loi  de  Lebert  doive  rester  applicable 
et  c'est  effectivement  a  elle  qu'il  nous  faut  recourir. 

D'après  l'idée  fondamentale  de  cette  loi,  la  génération  hétéroto- 
pique  d'un  tissu  simple  ou  d'un  organe  complexe  est  en  effet  un 
phénomène  tératologique  démontré.  Elle  a  son  corollaire  dans  le 
domaine  pathologique,  où  elle  porte  le  nom  di  hétéradénie  suivant 
une  expression  créée  par  Gh.  Robin. 

Cette  dernière  loi,  formulée  en  1866  (2),  avait  pour  but 

'W  tk%  kystes  demmdes  el  de  l*hétérolopi9  plwtique  en  général  {Comptes  rendus 
nMémiùres  de  la  Sodéié  de  biologie.  1852,  t.  IV,  p.  203). 
(2)  Gazeite  hebdomadaire^  1856,  t.  HI,  p,  35. 
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d'expliquer  la  génératioB  à  distance  des  tissus  pathologiques, 
glandulaires  ou  autres,  sur  des  parties  du  corps  qui  en  sont  dé- 
pourvues  normalement.  Présentée  d'abord  d -une  manière  très-gi* 
nérale,  cette  doctrine  a  dû,  aussi  bien  que  celle  de  V hétéroplastie^ 
restreindre  son  champ  d'application  par  suite  de  la  déoouverte 
des  lois  de  Tembryogénie  qui  ont  fourni  le  mécanisme  de  cer- 
taines productions  dites  primitivement  hétéradéniques,  mais  elle 
reste  a^isolument  yraie  pour  un  très-grand  nombre  de  faits  pa* 
thogéniques.  Nous  n^avons  poii|t  d'ailleurs  d^applica tiens  k  en 
tirer,  et  nous  ne  la  meptionnons  que  pour  la  rapprocher  de  la 
théorie  de  VfUtérophtstie. 

Nous  admettons  (|onc  d'une  manière  positive,  qqe  la  présence 
hétérotopique  d'une  dent  sur  un  point  quelconque  du  corps  sans 
connexion  aucune  avec  les  bords  alyéolaives  est  due  à  rhétéro- 
plastiesi  mple.  Toutefois,  nous  ne  pensons  pas  avec  Lebert,  que 
ce  phénomène  de  génération  puisse  se  produira  indifféremmeot 
à  toute  époque  quelconque  du  développement,  et  noua  Inclinons 
à  penser  avec  Brooa  (I)  qu'il  s'effeetue  toujours  pendant  (a  pé* 
riode  embryonnaire,  et  reste  sous  la  dépendance  exclusive  des 
phénomènes  histogéniques  primitifs. 

Quant  au  fait  même  de  la  génération  de  Fergane  dentaire  dans 
de  telles  conditions,  la  théorie  que  nous  avons  donnée  tout  i 
rheure  de  la  genèse  du  cordon  épithélîd  primitif  émané  de  la 
couche  de  Ifalpîghi  est  pleinement  satisfaisante  :  la  dent  hétéro* 
topique  apparatt-elle  sur  une  muqueuse,  le  lieu  de  sa  genèse  est  la 
couche  épithéliale  de  cette  muqueuse  même  ;  apparallrelle  dans 
un  organe  profond|  la  fosse  temporale,  la  cavité  erànieniie,  le 
plancher  de  la  bouche^  la  région  cervicale»  etc.,  il  est  toujours 
possible  de  trouver  dans  le  voisinage  un  point  du  tégument  mu- 
queux  ou  cutané  qu^on  peut  considérer  comme  le  lieu  du  début 
d'une  formation  qui  a  été  soumise  ensuite  au  phénomène  secon- 
daire de  la  migration  à  une  époque  antérieure  au  phénomène  de 
soudure  des  pièces  osseuses  au-dessous  desquelles  elle  demeure 
ainsi  emprisonnéci 

(1)  TraUé  en  Ummrs,  1S69,  t.  Il,  p.  139; 


QuQ  rhélérotopie  d^Qtaire  sf^  pr^epte  dans  iipe  production 
dermoïde  kystique  ou  isolément  iur  un  point  quelconque  du 
corps,  le  mécanisme  de  sa  formation  reste  dono  saisissab)ç«  Dans 
Qn  kyste,  le  nom))re  des  dents  est  variable  ;  rarement  limité  à  une 
ou  deux,  il  peut  atteindre  20,  30,  50  et  jusqu'à  300  (1).  Cette 
dernière  circonstance  se  concilie  peu,  comme  on  le  pense  bien,  avec 
TaDci^me  tbéorie  de  Tindusion* 

Si  la  production  s'est  effectuée  isolément  et  sans  participation 
d'aucune  autre  formation  épidermique,  la  dent  est  ordinairement 
unique  et  implantée  d'une  manière  plus  ou  moins  profonde  çur 
une  surface  libre  ou  incluse  au  sein  d'un  tissu  profond»  Dans  cette 
dernière  circonstance,  la  dent  devient  parfois  en^r®  l'origine  d'ufi 
kyste,  et  dans  ce  cas  c'est  ordinairement  le  follicule  dentaire  lui- 
même  qui  eo  est  le  centre  de  génération,  la  paroi  folliculaire  de* 
Tenant  membrane  kystique.  Peut-être  un  certain  nombre  de 
kystes  dermoîdes  à  contenu  dentaire  ont-ils  pris  naissance  dans 
un  follicule,  la  présence  de  dents  implantées  sur  ui\  point  de  la 
paroi  dans  certaines  de  ces  cayités  accidentelles  d?i  l'ovaire  ou 
d'aut^^es  régiops  rappellerait  assez  biep  en  effet  la  palbogénie  dos 
kystes  folliculaires  proprement  dits* 

Nous  avons  aillent  développé  le  mécanisme  de  formation  des 
kystes  d\is  dentaires  ou  deniigères  par  certainji  auteur^i  (2)  «  Cette 
forme  kystique  de  l'hétérotopie  est  même  asse%  fréquente  pour 
qu'elle  ait  été  désignée  comme  gépérale  ches  certaines  espèces 
comme  le  cheval,  de  sorte  que  squs  le  nom  de  kystes  dentaires 
00  a  décrit  une  série  de  faits  d'hétérolopie  (3),  C/est  là  une  exa- 
gération, et  la  transformation  kystique  d*an  follicule  bétéroto- 
pique  ne  peut  être  admise  comn^a  constante,  Parfois,  en  effet,  une 
dent,  dans  ces  conditions,  reste  incluse  au  sein  des  tissus  sans  cau- 

(i)  HoMiucU  Memoirebih  phytooniçi^  «vori»  ^ecium  oi|«9(hN<«  o<  i4on<<)0ei>Û9 
^»am9kà  toMmfUmn»  Tubingo,  1798,  ^  Authewrit^t  w  arcA*  f«r  ^  P^ui,^g%9^ 
Bd.  VU,  s.  257-259  (HaUe,  1807,  in-S»). 

(2)  Membre  mr  kn  kyiim  4m  mMoim%  lorV  aya«  ^mum  4»04  1«  t^t»  (ir- 
àém  iMralet  ^méâmkm,  lS7a), 

(3)  V<9.  l«aiiilotti  d  GeMnIii  Oui  (M«n«  M  faM»«o,  Oa^s^M  medic.  v«(ert- 
noria,  Milaiio,  1873»  anno  UI. 
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ser  aucun  accident  quelconque,  de  telle  sorte  que  c'est  le  hasard 
d'une  autopsie  qui  permet  de  la  découvrir.  On  a  cité  toutefois,  en 
dehors  des  productions  kystiques  bien  observées  depuis  longtemps, 
quelques  exemples  de  dents  hétérotopiques  qui  ont  amené  des  ac- 
cidents et  ont  ainsi  été  soupçonnées  ou  reconnues  sur  le  vivant. 
Tels  sont  quelques  cas  d'abcès  de  la  fosse  temporale  chez  le 
cheval  occasionnés  par  la  présence  d'une  dent  (1)  ;  tels  sont  aussi 
certains  cas  de  génération  d'une  dent  dans  la  cavité  crânienne  el 
développant  des  phénomènes  cérébraux  mortels  (Goubaux,  Gurll). 
Dans  d'autres  circonstances,  Thétérotopie  d'une  dent  entraîne  la 
formation  non  d'un  kyste  ou  d'un  abcès,  mais  d'un  odontome 
(Broca,  Gurlt).  (2) 

Dans  tous  les  cas,  il  est  facile  de  voir  que  l'hétérotopie  primi- 
tive d'un  follicule  entraîne  assez  souvent  à  sa  suite  des  perturba- 
tions plus  ou  moins  grandes  de  nutrition  (kystes  ou  odonlomes), 
ou  des  phénomènes  de  voisinage  (abcès,  ostéites  et  nécroses  os- 
seuses). Il  y  a,  là  comme  on  voit,  un  champ  d'applications  chirur- 
gicales  dépendantes  de  l'hétérotopie  dentaire,  et,  l'espace  nous 
manquant  pour  développer  ici  les  points  de  vue  plus  particulière- 
ment pratiques,  nous  dirons  que  des  travaux  antérieurs  ont  déjà 
éclairé  ces  questions  (3)  et  que  d'ailleurs  les  accidents  divers  qui 
apparaissent  sous  la  dépendance  de  l'hétérotopie  dentaire  ne  diffè- 
rent en  aucune  façon,  si  ce  n'est  par  leur  cause,  des  lésions  de 
même  nature  décrites  dans  tous  les  traités  classiques. 

Nous  bornerons  là  nos  considérations  sur  la  tératogénie  de 
l'hétérotopie  dentaire  ;  nous  allons  maintenant  présenter,  suivant 
l'ordre  que  nous  avons  adopté,  les  principaux  exemples  d'ano- 
malies de  siège  que  nous  avons  recueillis. 

(t)  Voy.  le  Mémoire  sur  les  kystes  dentaires  de  MM.  Lanxilotti  Bnossanti  et 
Generali  qui  rappellent  que  sur  75  kystes  dentaires  chez  le  cheval,  68  oceupaient  la 
région  temporale,  les  autres  l'oreille,  le  frontal,  les  ovaires,  le  testicule,  la  région 
rénale,  etc. 

(2)  Voy.  Gurlt  Magasnn  fOr  die  gesemnte  ThierheUkunde»  Berlin,  1836. 

(3)  Voy.  Broca,  des  Odontomes  in  Traité  des  tumeurs,  1869,  t.  If,  p.  275.  Forget, 
Des  anomalies  dentaires  ei  de  leur  influence  sur  la  production  des  meUadies  des  os 
maœiUaires,  1859. 
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§  «.  ^  Dm  fmîim  d'hétérotoi^le  dentaire  «hes  l'honnie 
•i  les  mamailfères  doaicetl^iae». 


Dans  I^exposé  des  exemples  d'anomalies  de  siège  des  dents,  nous 
allons  présenter  successivement  :  A.,  les  faits  de  transposition^ 
0(1  migration  double  ;  B.,  les  cas  d'hétérotopie  par  migration 
simple;  C,  ceux  qui  résultent  de  la  ^enè^^d'emblée. 

A.  Transposition  ou  migration  double.  —  Les  faits  de  trans- 
position consistent,  ainsi  que  nous  l'avons  dit,  en  ce  qu'une 
dent  a  pris  la  place  d'un  autre  et  vice  versa.  Toutes  les  dents  n*y 
sont  point  également  sujettes  ;  nous  n'en  connaissons  pas  d'exem- 
ples dans  la  dentition  temporaire  et,  pour  la  permanente,  les  dents 
inférieures  paraissent  y  échapper  absolument.  C'est  donc  à  la 
mâchoire  supérieure,  et  dans  la  seconde  dentition,  que  cette  ano- 
malie semble  limitée.  Il  y  a  plus,  et  la  région  antérieure  jasqu^à 
la  première  prémolaire  inclusivement  parait  en  être  seule  affectée* 
Nous  éprouvons  quelque  embarras  a  expliquer  cette  localisation 
exclusive  et  nous  ne  pouvons  invoquer  a  cet  égard  que  deux  cir- 
constances dénature  à  favoriser  ce  phénomène  :  D'une  part,  on  sait 
combien  est  flexueux  le  cordon  épithélial  qui  se  détache  du  cor- 
don primitif  à  une  certaine  période  de  révolution  folliculaire  ; 
d'autre  part,;il  convient  de  remarquer  que  le  maxillaire  supérieur, 
par  sa  constitution  spongieuse  et  aréolaire;  parle  peu  de  hauteur 
qu'il  présente,  parla  résistance  faible  qu'offrent  les  parois  osseuses 
composant  ses  surfaces,  se  prête  évidemment  beaucoup  mieux 
que  l'inférieur  à  un  déplacement  du  cordon.  Nous  disons  déplace^ 
ment,  car  en  effet,  c'est  déjà  le  phénomène  de  la  migration  qui 
intervient  dans  le  mécanisme  de  la  transposition.  Cette  migration 
est  même  double  en  réalité;  elle  porte  simultanément  sur  deux 
cordons  voisins  :  Au  moment  où  Tun  d'eux  se  détache  du  cordon 
primitif  pour  effectuer  sa  pénétration  au-dessous  du  follicule  tem- 
poraire, il  peut  arriver  qu'il  rencontre  un  obstacle  constitué,  soit 
par  le  follicule  même  au-delà  duquel  il  doit  se  diriger,  soit  par  le 
bord  de  la  cloison  alvéolaire.  Éprouvant  ainsi  une  dérivation  dans 
sa  direction,  il  peut  franchir  les  limites  de  Talvéole  dans  lequel 
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il  est  renfermé  et  pénétrer  dans  Talvéole  voUin.  De  son  côté, 
le  cordon  épithéiial  «eocndaire  de  la  dent  ooniîguë  trouvant,  au 
moment  de  sa  genèse,  sa  place  occupée,  se  détourne  a  son  tour, 
et  franchissant  aussi  la  cloison  de  séparation,  soit  qu'il  péûèlre 
par  une  vacuole  osseuse,  soit  qu^il  passe  au-dessus  du  bord  al- 
véolaire, il  se  trouve  ainsi  transpose.  Les  deux  cordons  èpithé- 
liaux  dans  cette  double  migration  éprouvent  nécessairement  un 
croisement  réciproque;  les  spires  se  déroulent  et  les  follicules  qui 
en  naissent  ultérieurement  continuent  et  achèvent  leur  évolution, 
suivant  les  mêmes  phases  qu'ils  auraient  présentées  dans  leurs 
sièges  normaux. 

Ainsi  s'explique  la  transposition  suivant  les  principes  que  nous 
avons  établis  plus  haut,  et  qui  excluent  le  phénomène  de  muta- 
tion morphologique  sur  place  qui  ferait,  par  exemple,  d'une  inci- 
sive une  canine  et  réciproquement.  Nous  avons  donné  les  rai- 
sons qui  nous  font  préférer  Thypothèse  du  déplacetnent  ou  de 
la  migration  :  Il  se  produit  dans  ces  circonstances,  pour  deux 
organes  contigus  homologues,  te  phénomène  qui  se  rencontre 
dans  diverses  circonstances  de  déplacement  ou  d'inversîon  dont 
l'économie  nous  offre  des  exemptes. 

Les  faits  de  transposition  simple  des  dents  né  sont  pas  nbm- 
1)reax. 

Miel  a  rapporté,  en  1817,  un  fait  d^une  canine  Supérieure  ayant 
pris  la  place  d'une  première  petite  molaire  et  réciproquement  (1); 
Tomes  (2)  figure  un  exemple  de  canine  supérieure  gauche  occu- 
pant la  place  d'une  incisive  latérale  et  vice  versa^  et  dans  ce  cas, 
la  déviation  était  accompagnée  de  la  persistance  de  U  catiine 
tempol*aire,  qui  a  peut-être  joué  un  certain  rôle  dans  ta  production 
du  phénomène.  De  notre  côté,  nous  connaissons  dent  ext^mples  : 
dans  l'un,  la  première  prémolaire  gauche  occupe  la  place  rie  la 
canine  et  celle-ci  est  contiguè  à  la  deuxième  prémolaire»  Dans  le 
second  exemple,  la  canine  gauche  est  au  contact  de  l'incisive 
centrale,  ôt  l'incisive  latérale  est  voisine  de  la  prémolaire.  Tels 

(i)  Journal  de  médecine.  1817,  t.  XL,  p.  38. 

(2)  Chirurgie  dentaire^  traduction  Darin,  4873^  p.  173. 
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sont  les  Bôuls  faits  Authehtiquei  de  cette  difTormité  que  tious 
puissiods.  signaler.  Nous  ne  saurions  regarder,  en  efibt,  eonimë 
des  cas  de  transposition,  les  exemples  très^nombreux,  en  effet,  oâ 
deux  dents  se  trouvent  non  plus  au  sif^e  réciproque  l*une  et 
l'autre,  mais  dans  Un  tout  autre  rapport»  Tûne  devant  Tautre^par 
exemple.  Le  phénomène  ici  est  tout  différent  et  il  résulte  du  dé- 
placement d'une  seule  des  deux  dents,  Tautre  restant  normale  \  il 
rentre  ainsi  dans  la  division  suivante  : 

B.  Bétérotapie  par  migration  simple.  ^^  Contrairement  A  la 
précédente  catégorie,  les  faits  de  déplacement  pai^  migration  sim- 
ple sont  extrêmement  nombreux.  Ils  présentent  en  outre  des  va- 
riations infinies,  soit  pour  Tâft^àde  dehtairé  sutiérieure,  soit  pour 
finférieure,  malK  ili  sont  bien  plus  fréquenta  A  la  premièl'ë.  Ici 
encore  il  est  digne  de  remarqué  que  c'est  lA  dentition  permanente 
seule  qui  en  parait  exclusivement  affectée. 

Les  limites  de  ces  déplàbemenls  de  dents  Sont  èelles  mènies  de 
la  région  qui  Kîomprend  la  face.  Les  faits  qui  bnt  été  observés  au- 
deli,  toit  dans  le  crâne,  soit  à  la  région  (Cervicale,  âppttrlièhnent 
le  plus  Souvent  à  la  troisième  catégorie,  que  nous  étudierons  but 
i  l'heure. 
Tous  les  follicules  peuvent  faire  migration  avec  déroulement  du 
cordon  épithélial  primitif  et  apparaître  sur  un  point  plus  où  moins 
distant  de  Tarcéde  :  Tantôt  une  incisive  natt  Sur  le  plandher  de 
)a  bouche,  sous  la  face  inférieure  de  la  langue.  Nobs  en  connais- 
sohs  un  exempte  remarquable  chec  le  bœuf,  il  figure  dans  le 
musée  de  la  Société  odontologique  de  Londres.  Uhe  dent  ainsi 
placée  peut  devenir  le  point  de  départ  de  lésions  diverses  de  la 
région  Ou  de  ta  langue  elle-même  :  des  ulcérations  de  det  organe, 
des  kystes  simulant  la  grenouillette  peuvent  ainsi  se  produira»  A 
la  mâchoire  supérieure,  une  incisive  peut  apparaître  soit  dans 
l'épaisseur  de  la  cloison  des  fosses  nasales  (i)«  soil  dans  la  Ibsse 
^nine.  Dans  ces  circonstances,  on  constate  parfois  la  coïnci- 
dence d'un  bec^de-liëvre  plus  ou  moins  profond  ^  cause  première 
derhélérotopie. 

(i)  Voies  Kukée  de  l^uni^ersitë  de  Berlin.  Galeries  d'bntiiropologié,  n*  131  S. 
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Les  canines  peuvent  aiïecter  les  mêmes  ilispositions  :  Les  infé^ 
rieures  toutefois  sont  plus  rarement  atteintes,  mais  les  supérieures 
y  sont  très-disposées.  On  connaît  en  efiet  les  exemples  nombreux 
de  canines  apparaissant,  soit  en  dehors  de  Tarcade,  dans  les  fosses 
canines  et  au  fond  du  vestibule  de  la  bouche,  soit  en  arrière,  dans 
la  voûte  palatine,  dans  le  voile  du  palais,  dans  le  sinus  maxillaire, 
dans,  le  vomer,  le  sphénoïde,  le  bord  orhitaire,  le  malaire,  elc. 
Cette  prédisposition  particulière  de  la  canine  à  présenter  cette  dé- 
viation résulte  manifestement  de  ce  que  cette  dent  effectue  son 
évolution  a  la  fin  de  la  série,  alors  que  l'arcade  dentaire  est  déjà 
en  partie  garnie,  parfois  même  complètement.  Ce  follicule  [louvanl 
rencontrer  ainsi  toutes  les  places  occupées,  est  nécessairement  re- 
jeté hors  des  maxillaires.  Dans  le  lieu  anormal  où  il  est  situé  de  la 
sorte,  il  peut  devenir  le  siège  de  divers  phénomènes,  et  nous  auroiis 
à  mentionner  certaines  complications  comme  des  odantomes  el  des 
kysies  folliculaires  quand  nous  traiterons  des  anomalies  de  tiutrû 
Xion.  Dans  les  cas  les  plus  simples,  on  voit  apparaître  et  grandir 
une  canine  dans  les  mêmes  conditions  de  forme  qu'au  siège  nor- 
mal, mais  avec  une  certaine  lenteur  dans  la  marche  de  l'éruption 
et  diverses  modifications  dans  sa  direction,  qui  peut  devenir  plus 
ou  moins  oblique  ou  même   horizontale,  ainsi  que  Tomes  en  a 
signalé  plusieurs  exemples  (1). 

Nous  mentionnerons  ici  toutefois  une  circonstance  qui  peul 
compliquer  Tbétérotopie  dentaire  en  général,  c'est  le  passage  par 
réversion  d'une  dent  ainsi  déplacée  au  type  conolde  primitif^ Si  Ta- 
nomalie  a  frappé  une  canine,  cette  complication  ne  sera  pas 
appréciable,  mais  on  devra  en  tenir  compte  s'il  s'agit  d'une  autre 
espèce  de  dent.  L'examen  attentif  du  système  dentaire  fera  con- 
naître alors  s'il  s'agit  d'un  fait  d'apparition  d'une  dent  surnumé- 
raire ou  d'un  déplacement  d'une  des  pièces  de  l'arcade  (2). 

Les  prémolaires,  bien  que  plus  rarement  affectées  de  déplace- 
ments que  les  canines,  en  présentent  toutefois  un  certain  nombre 
de  cas.  C'est  ordinairement  à  la  partie  interne  de  l'arcade  dentaire 

(i)  Loc,  cit.,  p.  158^  159  et  160. 

(2)  Voy.  Barnes,  Medicihchir,  tranfociionp.  London^  1819^  t.  XVTII,  p.  318. 
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qu*ûDles  observe,  soit  à  la  mâchoire  iDférieure,  soit  plus  fréquen^- 
ment  eneore  &  la  supérieure.  Ces  deux,  prémolaires  sont  ainsi 
situées  Tune  devant  l'autre.  Les  conséquences  d'une  toile  dispo^ 
silion  se  bornent  ordinairement  à  produire  une  légère  pertur* 
balion  dans  l'harmonie  de  l'arcade  dentaire. 

Les  molaires  sont  avec  les  canines  les  dents  qui  sont  le  plus 
souvent  frappées  d*hétérotopie«  et  ici  les  variations  de  siège  sont 
Irès-grandes.  Tantôt  une  d'elles  est  située  au  dedans  et  à  la  partie 
inférieure  de  la  branche  horizontale  du  maxillaire  inférieur,  au 
contact  de  la  langue  et  du  plancher  de  la  bouche  ;  tantôt  elle 
apparaît  au  dehors  du  maxillaire  supérieur»  oblique  ou  horizontale 
du  côlé  de  la  joue.  Si  c'est  une  dent  de  sagesse,  la  déviation  peut 
s'accentuer  davantage  et  on  la  voit  siéger  soit  dans  l'épaisseur  et 
à  la  partie  inférieure  de  la  branche  montante  du  maxillaire  infé- 
rieur, comme  dans  le  cas  qu'on  doit  au  docteur  Fuzier  (1)  et  qui 
s'accompagnait  d'un  kyste.  Tels  sont  aussi  les  faits  cités  par 
H.  Forget  (2) .  A  la  m&choire  supérieure,  une  dent  de  sagesse  peut 
apparaître  à  l'apophyse  ptérygoïde  du  sphénoïde.  Mais  les  exem- 
ples les  plus  curieux  qui  aient  été  observés  d'bétérotopie  de  la 
dernière  molaire  sont  dus  à  M.  Gartwrigbt,  dans  lequel  une  dent 
apparaît  sur  la  peau  de  la  région  sous-maxillaire  au  niveau  de 
l'angle  (3),  et  Fautre  à  M.  Saunders,  dans  lequel  les  deux  dents  de 
iàf^esse  inférieures  étaient  apparues  dans  l'échancrure  sygnKnde 
du  maxillaire  inférieur  (A). 

Chez  les  animaux  domestiques,  un  grand  nombre  d'exemples 
ont  été  également  signalés  ;  le  cheval  semble  avoir  i  cet  égard 
une  prédisposition  particulière  :  C'est  ainsi  que,  dans  leur  travail 
publié  à  Milan,  MM.  Lanzilotli  et  Generali  (5)  ont  apporté  68  cas 
d'hétérotopie  des  dents  molaires  dans  la  région  traiporale  oii  elles 

(1)  Voyes  notre  Mémoire  sur  les  Ky$i99  dM  mâchoirei  {Arch.  gén,  de  wiàdôcim- 
1872-73,  t  XX,  p.  6S3). 

(2)  De$  aMomâlief  dentairei.  1859,  pi.  Il,  flg.  à  et  pi.  111,  fig.  i. 

(3)  Voyex  Musée  de  la  Sooàété  odootologique  de  Londres. 

(4)  Musée  de  la  Société  odontologique  de  Londres. 

(5)  cuti  dmiarm  dêl  Cavaiio  in  Gaiteita  mâdwo-vêievinaria,  Aano  3.  Milano, 
4873. 
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«raient  produit  des  kystes^  des  sbcfes  et  des  fistules.  Dms  un  autre 
exemple  dû  à  MMé  Robin  et  Felizëttdeux  dents  cyltndroIAss  occu- 
paient chacune  Tunè  des  fosses  temporales  chez  un  chenl 
adulte  (1).  DAns  ces  circonstances,  il  est  important  dMntroduire 
une  distinction  qui  n'a  paâ  été  faite  dans  les  obsertationft  que  nous 
citons  I  c'est  de  déterminer  si  la  dent  ainsi  apparue  dans  la 
fosse  temporale  manque  A  Farcade  ou  ii  elle  est  surnuméraire. 
Dans  le  premier  cas,  le  phénomène  est  dû  A  Une  migration  folli«- 
oulaire  ;  dans  le  second,  ranomalie  numérique  représente  l'acci- 
dent préalable  et  rentre  dans  les  faits  d*hétérotopie  par  genèse. 
Nous  devons  à  M«  Ooubaux  (1)  la  relation  d'un  Âiit  dé  ce  genre 
trés-nettemant  obserté  cette  fois  et  dans  lequel  Tapparition  d*une 
dent  dans  le  point  h  pins  élevé  de  la  fosië  temporale,  chiàs  le 
4!heval^  n'excluait  point  la  régularité  normale  du  système  den- 
taire» Tels  sont  les  principaux  faits  que  nous  connaissions  de 
migration  faciale  d'un  follicule. 

G.  BMroiopie  par  genéte,  «^  L'hétérolopie  par  gefièse  (Com- 
prend, ainsi  que  nous  l'avons  établi  plus  haut,  tous  léë  faits  si 
borobreux  dans  lesquels  une  dent  apparaît  de  toutes  pièces  sur 
un  point  du  corps  où  il.  est  impossible  d'admettre  une  ft^latioD 
quelconque  avec  la  série  des  follicules  normaux.  Ged  productions 
sont  dès  lors  tdùt  A  fliit  étrangères  à  la  Imm  ^pithiUaU  des 
maxillaires  ainsi  qu'aux  cordons  primitifs  ou  secondaires*  Les 
arcades  dentaires  sontd'ailleurs  complètes  et  une  autre  explication 
que  la  migratitm  est  nécessaire»  C'est  alors  que  nous  avons  Invoqué 
deux  mécanismes  qui  constituent  deux  variétés  de  cette  dernière 
catégorie  :  Dans  un  premier  cas,  l'apparition  d'une  detit  est  pré- 
cédée, pendant  les  premiers  temps  du  développement  embryon- 
naire, d'un  phénomène  de  pmcetnent ,  ûHhvaginatian  oU  d'm- 
trorsiondu  feuillet  externe  blastodermique  ;  dans  le  second,  c'est 
Ift  génération  proprement  dite,  Y hétérôplàstie  simple.  Mous  ne 
reviendrons  pas  sur  ces  deux  explications  qui  ont  été  développées 
plus  haut  Nous  ajouterons  seulement  jqU'au  poiht  de  vUe  de  Tob- 

(i)  Cmpm  rmidm  9t  Mém.  â$iaBoo.é0  ^Mùgi$.  ISSft,  f.  107. 

(2)  Commuiiication  Yerbale. 
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lertathMi  et  de  Ih  praU()Q(d»  il  nous  (Mtratt  utile  de  fixer  la  diatino 
tionde  la  manière  lutvanie  :  lei  Adts  dus  i  Vmtremon  blastoder» 
mique  auront  pour  caractère  de  lièger  sur  des  points  du  corps  où 
les  phénomènes  du  déYeloppement  embryonnaire  permettent  d'éta*^ 
blir  la  production  tératologiqud  de  cette  introraion  même.  lia 
occuperont  en  outre  le  plus  ordinairement  une  cari  té  kystique  dans 
laquelle  une  ou  plusieurs  dents  se  trouvent  mélangées  A  d'autres 
productions  de  nature  dermilque  ou  épidèrmiquot  des  pbils,  des 
cheveux  par  exemple.  Les  faits  qualifiés  de  genèse  proprement 
dite  seront  représentés,  Au  contraire,  par  Tapparition  d'Une  dent 
S8&S  autres  punies  accessoireSi  Dans  <^  deui  séries  de  drcon^ 
siahces,  c'est  toujours  le  phénomène  de  la  genèse  d*emblée«  Notre 
division  est  donc  en  effet  un  peu  artificiellei  mais  elle  nous  paraît 
utile  pour  la  description  des  exemples  qui  nous  restent  è  signaler^ 
Nous  parlerons  d'abord  des  faits  de  kystes  dermoidês  contenant 
des  dents  ;  les  ^jIus  nombreux  sont  ceux  ()ui  ont  été  signalés  dans 
Tovaire.  Le  travail  de  Lebert  en  mentionne  un  grand  nombre 
d'exemples  (1).  Lft  qnanlité  de  dents  observées  dans  ces  cireon- 
stânces  est  extrêmement  variable  ;  tantôt  e'esi  une  seule,  tantôt 
deux,  tantôt  Un  nombre  eonsidërable  et,  dans  quelques  cas,  inenU 
cQl&ble  (1).  La  forme  des  dents  ainsi  contenues  dans  les  cavités 
accidentelles,  présente  également  de  grandes  variétés;  tantôt  on  It 
cru  y  recônnattre  une  molaire  (8),  mais  le  plus  ordinairement 
les  dents  ont  une  forme  conoîde  qui  constitue^  ainsi  que  nous 
Tavens  établi,  un  Mt  reversif  au  type  primitir,  circonstance  qui  a 
donné  lieU  à  la  désignation  de  ces  dents  soUs  le  nom  de  canines  (&). 
Très-raremet^t  la  forme  est  asset  régulière  pour  être  recôiinals- 
sable  et  le  plus  Souvent  Taltération  morphologique  est  telle  qUe  les 

(1)  Comptés  rendut  et  kém.  de  la  Soc.  de  biologie.  1852,  p.  203. 

(2)  Voy.  toevisch,  KUnische  Vort^œge,  Pra^.  1S49,  t.  H,  p.  17S.-^  ÂuïhèMîHh 
{Anà.  de  Heil  et  A^UKmHetk,  4807).  Voyu  aUftii  Mosée  de  l'ukiivenité  de  Berlia. 
Galeries  d'anthropologie,  n^  3526,  3527,  3528.  Goleman,  Trans.  of  cdontological 
Soàely  ofLondon.  1863-65,  toI.  ÏV,  p.  5. 

(3)  Vby.  Lôbstein,  Traité  HtânaUimU  pttfhofd^f^tié.  1S29, 1. 1,  px  84d.  Voy.  iiussi 
PoUin^  Compter  rendus  et  MAn.  delà  Sœ.  tf»  Mofogle.  1850,  p.  189. 

[H]  Voy.  ScorUgagna,  ÈÊwà.  déUd  Sôeièta  nûliaMt  Ûi  nhMia,  i  IIV,  p.  3^5*  ^ 
Keekel  (Anat.  gén.  1825,  t.  HI,  p.  361). 
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dénis  ne  peuvent  élre  raltaehées  à  aucun  type  normal  ;  elles  sont 
petites,  avortées,  difformes.  Elles  présentent  fréquemment  en 
outre  d'autres  altérations  comme  des  traces  d'usure  et  de  résorp- 
tion qui  ont  été  confondues  avec  la  carie,  lésion  inadmissible 
cependant  dans  de  telles  circonstances  (1). 

Les  rapports  des  dents  ainsi  renfermées  dans  un  kyste  der- 
moîdesont  parfois  intéressants  à  étudier  :  Ainsi,  dans  un  fait  récent 
qui  fut  disséqué  par  M.  Cadiat  dans  le  laboratoire  d'histologie  de 
M.  Robin,  un  kyste  de  Tovaire  contenait  une  masse  dermique 
garnie  de  poils  et  au  sein  de  laquelle  figurait  une  dent  incluse 
dans  une  paroi  folliculaire  close,  tandis  que  sa  racine  bifide  s'ar- 
ticulait avec  une  bande  osseuse  informe  contenue  dans  la  paroi 
môme  du  kyste.  —  Dans  ce  cas,  Thypothëse  d*un  kyste  follicu- 
laire n^était  pas  admissible,  puisque  la  dent  était  renfermée  dans 
son  follicule  propre,  mais  sa  génération  avait  eu  manifestemenl 
pour  point  d'origine  la  paroi  de  la  vésicule  de  Graaf,  siège  du 
kyste  ovarique. 

En  dehors  deTovaire,  les  kystes  dermoïdes  contenant  des  dents 
se  sont  rencontrés  sur  un  grand  nombre  de  points  du  corps. 
Verneuil  en  a  cité  deux  exemples  dans  le  testicule  (2);  Ruysh  en 
avait  signalé  un  cas  dans  une  tumeur  de  l'estomac  (3);  Fabrice  de 
Hilden  dans  l'intestin  (A).  Nous  avons  pu  observer  un  fait  ana- 
logue, en  1865,  à  la  clinique  de  Nélaton.  Il  s'agissait  d'une  jeune 
fille  présentant  une  tumeur  de  la  paroi  abdominale  qui  s'ulcéra  et 
s'ouvrit  spontanément,  donnant  issue  à  des  matières  grasses,  des 
poils  et  trois  dents.  Ces  tumeurs  doivent  être  considérées  comme 
des  kystes  dont  la  cavité,  s'enflammant  parfois,  se  transforme  en 
un  abcès  dont  l'ouverture  spontanée  ou  provoquée  vient  révéler 
la  nature.  Tel  est,  par  exemple,  le  cas  rapporté  par  le  docteur 
Goldon  (ô)  et  qui  siégeait  au-dessous  de  Textrémité  externe  de 
la  clavicule.  Bernard  Schuitze  et  Panum  ont  rapporté  des  cas  de 

(i)  Voyez  notre  TraUéde  la  carie  dmitaire,  1872,  p.  139. 

(2)  De  l'indmion  $crotale  et  testiculaàre  (Arch,  gén,  de  méd,  1855,  p.  318). 

(3)  Opéra  omnia  anatomica  medic<hchirwgica,  Àmsielodami,  1701-1721. 

(A)  ObMervalUmum  etepUtolarum  chirurgico-medicarwn centuria.  Fraficforijl 68S. 
(5)  Cité  par  Goleman,  Loc,  d<.,  p.  à. 
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kystes  dermoldes  du  cou  conienant  des  dents.  Ils  siégeaieat  ma- 
nifestement  au  niveau  des  points  de  soudure  des  fentes  branchiales. 
C'est  encore  à  un  mécanisme  de  ce  genre  qu'on  doit  rattacher  le 
bit  mentionné  par  Blandin  (1)  d*un  kyste  de  la  paroi  vaginale 
dans  lequel  fut  trouvée  une  dent* 

La  présence  de  cet  organe  dans  les  cas  de  ce  genre  constitue 
ainsi  une  complication  de  la  formation  d'un  kyste  dermoîde,  ce 
qui  n'exclue  nullement  d'ailleurs  les  faits  très-souvent  observés 
également  do  cavités  kystiques  ne  contenant  pas  de  dents, 
mais  d'autres  produits  épidermoides,  des  masses  caséeuses,  des 
poils,  etc. 

Le  nombre  des  faits  de  ce  genre  est  très-considérable  et  nous  ne 
pourrions  ici  rassembler  tous  ceux  qui  figurent  dans  les  auteurs. 
Ce  travail  a  d'ailleurs  été  fait  par  Lebert  dans  le  remarquable  mé- 
moire que  nous  avons  mentionné.  On  y  trouve  la  description  de 
kystes  dermoldes  des  méoingesi  de  la  vésicule  biliaire,  dumésen- 
1ère,  du  poumon  et  des  diverses  autres  régions,  car  il  n'est  guère 
de  points  du  corps  où  l'on  n'en  ait  rencontré  (2). 

Cette  multiplicité  de  siège  des  productions  dermoîdes  est  pré- 
cisément Tun  des  arguments  les  plus  importants  invoqués  par 
Lebert  à  l'appui  de  la  doctrine  de  l'hétéroplastie,  mais,  ainsi  que 
nous  l'avons  dit,  il  est  nécessaire  aujourd'hui  de  rattacher  le  plus 
grand  nombre  de  ces  faits  au  phénomène  embryonnaire  de  Tin-* 
vagination  du  feuillet  blastodermique  épithélial  qui  devient  ulté« 
rieurement  le  lieu  de  la  genèse  des  produits  dermoldes  dentaires 
ou  autres. 

Toutefois  il  subsiste,  selon  nous,  un  groupe  de  faits  qui  ne  pa- 
nassent pas  pouvoir  se  prêter  a  cette  explication  :  nous  voulons 
parler  de  ceux  dans  lesquels  il  y  a  formation  seule  et  isolée  d'une 
dent  sans  complication  d'une  cavité  kystique  ni  d'autres  produit» 
dermoîdes  quelconques.  Tel  serait,  par  exemple,  le  cas  d'une 
dent  filée  à  la  paroi  interne  du  crâne  et  comprimant  la  masse 
cérébrale.  M.  Goubaux  a  eu  l'obligeance  de  nous  communiquer 

(i)  ÂHotomie  du  syilémo  deniaére;  thèse  de  concours.  1836,  p.  isa. 
(2)  Voj.  Lebert,  ioe,  cU.,  p.  221. 
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Chlorure  dfi  sodium*  •  •  • .; ,•  « .  0,95 

Siillates  de  chettx«  de  magnéde 0,15 

Albttiniiiale  soude^  spermatifie 0,05 

Eau 98,00 

100,00 

Deux  faits  importants  ressorteot  de  ces  analyses  do  liquide  conteno  dans 
les  kystes  spermatiques  :  4  °  la  présence  dans  ce  liquide,  d'ailleurs  pea  riche 
en  matières  solides,  d'une  quantité  assez  notable  de  chlorure  de  sodium,  sel 
dont  le  sperme  normal  ne  contient  que  des  traces  infinitésimales;  2*  Tabseoce 
de  phosphates^  le  aperme  normal  de  Tbomme,  contenant  au  contraire,  uoe 
proportion  de  phosphate  de  magnésie  (4). 

(1)  Liquide  contenu  dans  la  panse  d'un  embryon  de  vejiu(80  centimètres  de  long, 
du  bout  de  la  queue  à  l'extrémité  du  museau)  :  liquide  cttriu  tenant  en  suspension 
des  cellules  épithéliales;  il  est  (liant,  inodore,  alcalin.  Densité,  1009  à  la  tempéraUn 
de  4  5  degrés.  U  contient  une  notable  proportion  de  sucre,  et  de  mucosine.  Cette  der- 
nière précipite  plus  lentement  par  l'acide  acétique  que  la  mucosine  contenue  dans 
les  autres  humeurs  de  l'économie. 


Le  propriétaire-gérant  : 

Germer  BAiLuèEE. 
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LA  DIFFÉRENCE  D^ACTION 

DES  COURANTS  INDUITS  ET  DES  COURANTS  CONTINUS 

SUR  L'ÉCONOMIE 


Par  m.  le  B' 


IBUft 


HISTORU 


Oq  emploie  en  médecine  les  (^Vants  induits  et  les  courants 
continus,  et  si  quelques  médeci^ont  soutenu  et  soutiennent 
encore  qu'il  n^y  a  aucune  diflflnce  entre  ces  deux  méthodes 
delectrisation,  d'autres  au^HVaire»  et  surtout  ceux  qui,  dans 
ces  dernières  années,  se^^^occupés  iscientifiquenient  de  cette 
question,  affirment  qu^^Fa  une  différence  notable  et  incontes- 
tes de  courants  électriques, 
nous,  nou^Hant  en  premier  lieu  sur  les  faits  physiques 
el  en  second  lieu^Mes  observations  physiologiques  et  cliniques, 
nous  avons,  d^Bs  premières  recherches  sur  ce  su^et,  cherché  à 
déterminer  la^Kireet  le  mode  d'action  de  l'un  et  de  l'autre  de 

Irisation. 

it  aujourd'hui  généralement  acceptées;  mais,  il  n'y 
innées  encore,  celle  question  était  des  plus  discutéeSf 
et  cela  avec  d'autant  plus  d'ardeur  que  les  médecins  étaient  abso- 
lument divisés  et  surtout  très-exclusifs. 

Au  point  de  vue  historique,  on  sait  que  les  courants  provenant 
directement  de  la  pile  furent  employés  aussitôt  après  la  décou- 
verte de  Voila;  mais  bienlôtles  courants  induits,  grâce  à  leurs 
effets  puissants  et  au  maniement  facile  des  appareils,  firent  com«- 
plélement  délaisser  les  courants  provenant  directement  de  la 
pile. 
Hiffelsheim  en  France  et  Remak  en  Allemagne  (les  travaux 
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d'Hiffelsheim  sont  un  peu  antérieurs  à  ceux  de  Remak)  remirent 
en  honneur  l'emploi  des  courants  continus,  et,  depuis  cette  épo- 
que, ils  sont  restés  dans  la  thérapeutique. 

Depuis  l'année  1866,  nous  nous  sommes  eiTorcés  de  rechercher, 
avec  notre  bien  regretté  ami  Ch.  Legros,  les  phénomènes  physio- 
logiques que  déterminent  les  deux  espèces  de  courants  élec- 
triques, puis  d'appliquer  ces  principes  à  la  pathologie.  Sans 
opinion  préconçue  et  sans  parti  pris,  nous  avons  institué  des 
expériences  nouvelles,  et  en  même  temps  nous  avons  répété  toutes 
celles  faites  déjà  sur  ce  sujet,  et  principalement  celles  qui  avaient 
donné  lieu  aux  théories  électro-physiologiques  et  qui  étaient 
généralement  admises  a  cette  époque. 

Sauf  les  travaux  de  Becquerel  et  de  Matteucci,  travaux* que 
Pécole  électro-physiologique  allemande  laissait  dans  l'ombre, 
toutes  les  autres  recherches  faites  par  les  physiologistes  n'avaient 
qn'uB  but,  celui  de  compléter  la  théorie  de  du  Bois-Reymond. 
Celle-ci  régnait  pour  ainsi  dire  sans  conteste  et  elle  était  enseignée 
dans  tontes  les  chaires. 

Après  avoir  répété  les  expériences  sur  lesquelles  se  fondait  du 
Bois-Reymond  et  ses  élèves,  et  les  avoir  confrontées  avec  les  faits 
observés  par  Becquerel  et  Matteucci,  nous  avons  eu  la  ferme 
conviction  que  toute  la  science  de  Velectrotonus  et  que  toutes  les 
théories  des  courants  nerveux  et  musculaires  étaient  loin  de  mé- 
riter l'importance  qu'on  leur  assignait. 

Tous  les  phénomènes  observés  peuvent  s^expliquer  par  ce  fait 
que  tous  les  tissus  organiques,  quels  qu'ils  soient,  donnent  lieu 
à  un  courant  électrique,  courant  dont  la  direction  dépend  de  la 
difTérence  d'oxydation  aux  deux  points  qu'on  relie  par  le  galva- 
nomètre. De  plus,  des  phénomènes  électrolytiques  ont  toujours 
lieu  par  le  passage  d'un  courant,  si  faible  et  si  court  qu'il  puisse 
6tre;d'un  autre  côté,  il  se  forme  également,  à  chaque  passage 
d'un  courant^  des  courants  dérivés,  et  aussitôt  après  la  rupture 
du  courant,  des  courants  de  polarisation  dont  l'action,  souvent 
très-énergique,  est  la  cause  des  phénomènes  observés. 

C'est  ainsi  que  peuvent  sVxpliquer  par  des  lois  physiques  le$ 
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faits  principaux  sur  lesquels  se  sont  appuyées  les  théories  électro- 
nerveuses  de  récoie  allemande. 

Certes  il  y  a  encore  d'autres  modifications  des  courants  sur  le 
nerf,  et  qui  tiennent  à  ce  que  le  nerf  n'est  pas  seulement  un  tissu 
organique,  mais  une  substance  vivante,  d'une  exquise  sensibilité» 
réagissant  fonclionnellement  sous  Tinfluence  de  la  moindre 
impression.  C'est  à  ce  point  de  vue  que  nous  avons  cherché  Tac- 
don  différentielle  de  la  direction  des  courants,  de  leur  intensités 
de  leur  mode  de  propagation,  de  leur  durée  et  de  leurs  inAermil- 
tences. 

Presque  toutes  les  recherches  d'électro-physiologie,  avaient  eu 
pour  objet  Faction  de  l'électricité  sur  le  système  nerveux  et  sur  le 
système  musculaire  à  fibres  striées;  nous  avons  cherché  à  com- 
pléter ces  études  en  étudiant  l'action  des  courants  sur  la  circu- 
lation, sur  la  nutrition  générale  et  sur  les  fibres  musculaires  lisses. 
Ici  encore  on  trouve  des  diOérences  très-accentuées  entre  les  deux 
espèces  de  couraDis. 

Cette  diiïérenee  existe  naturellement  pour  la  clinique»  et  nous 
essayerons  d'en  résumer  les  principales  lois  en  nous  appuyant 
non-seulement  sur  les  données  physiologiques,  mais  encore  sur 
les  faits  pathologiques  que  nous  avons  pu  observer  et  sur  les  tra- 
vaux publiés  tant  en  France  qu'à  l'étranger. 

CHAPITRE  PREMIER 

DES  DIFFÉRENCES  PHYSIQUES  QUI  DISTINGUENT  LES  COURANTS  INDUITS 

ET  LES  COURANTS  CONTINUS. 

U  est  impossible  de  se  faire  une  idée  exacte  des  différences  thé- 
rapeutiques qu*on  peut  obtenir  par  les  courants  induits  et  par 
les  courants  continus,  si  l'on  ne  se  rend  pas  compte  des  diffé* 
rences  physiques  qui  existent  entre  ces  deux  espèces  de  courants* 

Certes  l'électricité  est  une,  mais,  surtout  au  point  de  vue  mé- 
dicali  nous  devons  tenir  compte  des  différences  qu'elle  présente^ 
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>selon  sa  source  et  selon  les  modificalions  qu'elle  éprouve  en  Ira- 
versant  les  corps.  Comme  toute  espèce  de  mouvement  moléculaire, 
rélectriciié  subit  une  série  de  métamorphoses  et  apparaît  avec 
des  propriétés  différentes.  De  même  que  la  chaleur  de  la  chaudière 
se  transformé,  par  des  mécanismes  spéciaux,  en  travail  méca* 
nique,  de  même  le  mouvement  moléculaire  chimique  de  la  pile  se 
transforme  à  l'extérieur  en  effets  chimiques,  mécaniques  et  calo- 
rifiques.  De  plus,  .tandis  que  la  chaleur  est  par  elle-même  une 
force  toujours  identique,  l'électricité  a  déjà  en  elle-même  des 
différences  très-notables  selon  son  origine. 

En  effet,  tout  courant  électrique  doit  être  éonsidéré  selon  ces 
deux  propriétés:  i'^  la  tension,  2*^  la  quantité,  qui,  toutes  deux, 
•font  dans  des  proportions  variables  partie  intégrante  de  tout  cou- 
rant électrique. 

.  Nous  ne  pouvons  nous  étendre  ici  sur  les  phénomènes  parti* 
Guliers  qui  répondent  a  la  tension  et  à  la  quantité  ;  qu'il  nous 
suffise  de  dire  d'une  manière  générale  que  la  tension  correspond 
à  la  force  de  pénétration  et  à  la  puissance  du  courant  électrique, 
tandis  que  la  quantité  correspond  à  l'énergie;  de  l'action  chi- 
mique. 

Ces  deux  éléments  varient  déjà  dans  les  courante  iûduîts,  selon 
plusieurs  conditions,  telles  que  la  grosseur  et  la  longueur  du  filde 
la  bobine,  et  dans  un  travail  antérieur  (i)  nous  avons  vu  que 
même  la  nature  du  fil  avait  sous  ce  rapport  une  grande  influence. 
Les  applications  physiologique^  et  thérapeutiques  sont  évidem- 
ment différentes  selon  le  courant  induit  employé,  et  si  cette  diffé- 
rence existe  entre  des  courants  induits,  on  comprend  aussitôt 
combien  elle  doit  être  énorme  entre  des  courants  induits  et  des 
courants  continus; 

Ce  qui  différencie,  en  effet,  ayant  tout  les .  courants  induits 
d'avec  les  courants  continus,  c'est  que  les  premiers  ont  toujours 
i]ne  tension  très-grande  relativement^  leur. action  chimique, 

.•.••.'■ 

(1)  Des  différences  d'action  physiologique  Mre  VexlrcHiourant  et  les  courants 
induits  et  entre  les  courants  induits  de  la  même  &o6ifM,  selon  la  nature  di$  */R  frétai" 
tique  (Journal  d*anat,  et  de  phys.^  mars  187Â). 
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tandis  que  les  seconds  ont  moins  de  tension  et  beaucoup  pjus 
(l'action  chimique. 

;  Cette  différence  est  des  plus  importantes  o/ans  les  sciences  phy« 
siques,  elle  domine  absolument  toutes  les  applications  des  cou* 
rants  électriques;  mais  il  y  a  encore  bien  d'autres  différences, 
entre  les  courants  continus  et  les  courants  induits,  qui  ont  peut- 
être  moinsx] 'importance  au  point  de  vue  purement  physique  ou' 
industriel,  mais  qui  sont  capitoles  au  point  de  vue  médical. 

Ces  différences  dépendent  de  la  durée,  de  la  direction,  de  la 
localisation,  de  Texcitation. 

Durée. — Le  courant  induit  est  toujoursd'une  très-courte  durée, 
le  mouvement  moléculaire  qu'il  produit  est  toujours  rapide  et 
brusque;  il  est  de  0',00A2  pour* le  courant  d^ouveriure  et  de 
0«,OH4  pour  le  courant  de  fermeture.  / 

C'est  donc  là  un  temps  très-court  pendant  lequel. rexcitâtlbn. 
électrique  a  lieu. 

Pour  les  courants  continus,  il  est  impossible,  au  moins  dans  la 
pratique  et  avec  nos  appareils  ordinaires,  d'obtenir  un  temps 
aussi  court.  La  durée  d'action  des  courants  continus  agit  toujours 
au  moins  pendant  un  20*  de  seconde. 

Comme  l'excitation  du  muscle  ou  du  nerf  dépend  surtout  de  U 
rapidité  des  variations  dans  l'intensité  du  courant,  il  s^ensuit 
évidemment  que  l'excitation  produite  par  les  courants  induits  est 
bien  plus  forte  que  celle  que  détermine  l'excitation  des  courants 
continus. 

Par  contre,  dans  certains  cas,  où  les  nerfs  et  les  muscles  ont 
perdu  de  l'excitabilité,  ils  ne  sont  plus  excités  que  par  une  action 
un  peu  prolongée  ;  les  courants  continus  ont  alors  une  influence 
bien  plus  marquée  que  les  courants  induits.  C'est,  en  effet,  ce 
que  Ton  observe  dans  certains  cas  de  paralysie  périphérique. 

Direction.  —  On  sait  que  dans  toute  bobine,  le  courant  pro- 
duit au  moment  de  l'entrée  est  en  sens  inverse  de  celui  qui 
a  lieu  au  moment  de  la  cessation  du  courant.  Il  y  a  donc,  à 
chaque  contact  du  trembleur,  ou  chaque  fois  qu'on  détermuie 
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la  produclion  des  courants  induits,  deux  courants  ayant  une 
direction  différente.  Le  courant  induit  qui  a  lieu  au  momenl  de 
la  fermeture  du  courant  est  de  sens  inverse  au  courant  de  la  pile; 
celui  qui  a  lieu  au  moment  de  la  cessation  du  courant  est  de  mômè 
sens  que  celui  de  la  pile. 

Ces  deux  courants  diffèrent  encore  par  leur  intensité;  celui 
d^ouverture  est  le  plus  énergique.  Sa  force  est  a  celle  du  courant 
de  fermeture  comme  6  est  à  1. 

Pour  les  courants  continus,  on  agit  au  contraire  avec  un  cou* 
rant  qui  a  toujours  la  même  direction,  et  qui  a  pour  particularité 
importante  d'avoir  toujours  une  direction  déterminée  et  définie; 
il  circule  du  pôle  positif  au  pâle  négatif,  ou  mieux  il  forme  un 
circuit  continu,  allant  du  pôle  positif  au  pôle  négatif  et  revenant 
de  celui-ci  au  pâle  négatif. 

Il  y  a  dans  cette  circulation  du  courant  un  vrai  transport  ma- 
tériel, que  Ton  démontre  très-facilement.  Si  deux  vases  remplis 
du  même  liquide  sont  séparés  par  une  membrane  poreuse  ou  un 
vase  poreux  qui,  à  l'état  ordinaire,  permet  d'établir  un  niveau 
identique  des  deux  câtés,  et  si  Ton  fait  passer  un  courant  dans 
ces  liquides  de  manière  à  mettre  le  pôle  positif  dans  un  liquide 
et  le  pôle  négatif  dans  le  second,  on  voit  aussitôt  qu'il  y  a  une 
différence  de  niveau  en  faveur  du  liquide  où  plonge  le  pôle  né- 
gatif. Il  y  a  donc  transport  du  pôle  positif  au  pôle  négatif,  et  ce 
transport  a  lieu,  comme  nous  avons  pu  nous  en  assurer  plusieurs 
fois,  malgré  les  phénomènes  d'endosmose. 

Dans  l'intérieur  de  la  pile,  le  transport  matériel  a  lieu  en  sens 
inverse,  et  Ton  peut  très-bien  se  rendre  compte  de  ce  phénomène 
dans  le  petit  appareil  suivant  (nous  avions  fait  construire  ainsi 
une  série  de  piles,  pour  servir  à  l'application  médicale  des  cou- 
rants continus,  mais  nous  y  avons  renoncé  à  cause  de  la  fragilité 
des  tubes).  Soit  AMB  un  tube  en  II,  au  fond  duquel  on  met  en 
M  une  couche  de  papier  màcbé  ou  de  sable  fin  ;  en  A  se  trouve  un 
fil  de  cuivre  enroulé  sur  lui-même  et  en  B  une  petite  lame  de  zinc. 
En  mettant  du  côté  A  quelques  cristaux  de  cuivre  et  de  l'eau 
ordinaire,  on  forme  une  pile  ordinaire  au  sulfate  de  cuivre.  Aussi 
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ioaglemps  que  le  courant  ne  passe  pas,  la  niveau  du  liquide  est  le 
même  en  A  et  en  B,  mais,  dès  qu'il  est  établi,  il  s'élève  en  A'  et 
descend  jusqu'à  B',  c'est-à-dire-que  dans  l'intérieur  de  la  pîle,  le 
Irsnsport  ointériel  a  lieu  du  zinc  au  cuivre. 

Il  y  a  donc  un  circuit  continu  dans  le  courant  de  la  pile,  arec 
une  direction  déterminée  et  définie,  qui  a  de  plus  la  propriété 
ti'entratner  avec  lui  les  parties  matérielles  qui  forment  ce  circuit. 
Nous  devons  insister  sur  ces  points,  car  le  corps  humain  est  mau- 


nis  conducteur  de  l'électricité,  et  cette  acUon  de  transport  est 
d'autant  plus  marquée  que  le  courant  passe  i  travers  des  corps 
qai  oBrent  plus  de  résistance. 

Dans  tous  les  cas,  tandis  que  les  courants  induits  déterminent, 
chique  fois  qu'ils  se  produisent,  des  courants  de  sens  inverses,  les 
courants  continus  n'ont,  pendant  tont  le  temps  de  leur  appli- 
cation, qu'une  seule  et  même  direction. 
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'  Localisation.  — <  Les  courants  induits  pénètrent  profondément 
dans  les  tissus,  grâce  à  leur  tension  très-grande  ;  mais,  et  c'est  là 
un  fait  qui  est  un  peu  en  opposition  avec  les  lois  physiques,  les 
courants  continus,  malgré  leurtension  plus  faible,  ont  une  action 
plus  çtendue  et  plus  profonde. 

Nous  avons  déjà  souvent  insisté  sur  cette  diffusion  des  couranls 
continus.  Sur  des  animaux  assez  grands,  nous  obtenions  une  dé* 
viation  de  Taiguille  d'un  galvanomètre  communiquant  avec  des  61s 
plongés  dans  le  membre  postérieur,  alors  que  nous  faisions  passer 
le  courant  par  les  membres  antérieurs.  Nous  avons  observé  ces 
faits  en  1868,  et  depuis  cette  époque  M.  Helmholtz,  en  1870,  a 
constaté  les  mêmes  faits  :  c  Des  expériences  récemment  faites, 
dit-il,  sur  la  transmission  de  l'excitation  dans  les  nerfs,  ont  appelé 
mon  attention  sur  ce  fait,  que  les  courants  intermittents  d'induc- 
tion électrique  produisent  peu  d'effet  sur  les  nerfs  situés  à  une 
certaine  profondeur  dans  le  corps  humain,  tandis  qu'il  est  facile, 
à  Taide  d'une  pile  de  10  à  20  éléments  de  zinc  et  de  platine, 
de  provoquer  dans  ces  mêmes  nerfs  des  commotions  ou  même  le 
tétanos.  Pourtant  la  force  électro-motrice  d'un  appareil  d'induc- 
tion qui  donne  de  petites  étincelles  entre  les  extrémités  rappro- 
chées de  la  spirale  induite,  est  beaucoup  plus  grande  que  celle 
d'une  pile  de  10  à  20  éléments,  laquelle  ne  produit  jamais  d'étin- 
celles visibles  au  moment  où  l'on  ferme  le  courant.  » 

Depuis  cette  époque,  nous  avons  pu  répéter  ces  expériences 
à  l'hospice  de  la  Salpêtrière,  chez  des  femmes  malades  atteintes 
d'anesthésie.  En  enfonçant  des  aiguilles  de  platine  dans  l'avanl- 
bras,  et  après  avoir  laissé  l'aiguille  revenir  au  zéro,  on  obtenait 
une  déviation  assez  marquée  en  électrisant  avec  des  courants  con- 
tinus la  partie  supérieure  du  cou,  et  même  l'épaule  du  côté 
opposé. 

Cette  expérience  prouve  bien  la  diffusion  des  courants  électri- 
ques, et  elledémontre  que  dans  les  tissus  organiques  rinfluenced'un 
courant  galvanique  se  propage  en  tous  sens,  et  que  le  courant  ne 
reste  jamais  limité  entre  les.  deux  électrodes. 

Nous  remarquerons  encore  qu'en  rapprochant  ce  phénomène 
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de  celui  que  M.  du  Bois-Reymond  a  appelé  electrotonus^  et  «dont- 
il  a  voulu  faire  une  propriété  exclusive  des  nerfs,  on  reconnaît 
qu'il  y  a  la  une  grande  analogie.  Cela  est  une  preuve  de  plus 
de  Terreur  qui  consiste  à  admettre  pour  les  nerfs  un  état  élec-> 
Irique  particulier. 

En  résumé,  les  courants  induits  peuvent  être  localisés  facile- 
ment, tandis  qu^îl  n*en  est  pas  de  même  pour  les  courants  con- 
tinus. 

Excitation.  —  L'excitation,  c'est-à-dire  l'action  directe  du 
courant  électrique  sur  les  muscles  et  sur  les  nerfs,  est  loin  d'être 
identique  pour  les  courants  continus  et  les  courants  induits, 
et  celle  différence  existe  même  lorsque  l'on  considère  uniquement 
les  excitations  qui  ont  lieu  au  moment  de  la  fermeture  et  au 
moment. de*  l'ouverture  des  courants  continus  ou  constants.- 
Ainsi  nous  allons  indiquer  en  premier  lieu  les  différences  qui- 
exislent  entre  les  courants  constants  intermittents  et- les  cou- 
rants induits,  puis  seulement  nous  apprécierons  les  différences 

j  <|ui  résultent  de  la  continuité  du  courant. 

r      La  plupart  des  médecins  se  figurent  en  effet  que  l'interruption 

\  pour  les  courants  induits,  et  la  continuité  pour  les  courants 
continus  ou  constants,  sont  la  seule  différence  qui  distingue  ces 

!  deux  espèces  de  courants  électriques.  Il  n'en  est  rien,  et  déjà  les 
courants  continus  interrompus  ont  des  propriétés  autres  que  les 
courants  induits,  qu'on  appelle  encore  quelquefois  courants  inter-» 
rompus. 

Nous  avons  déjà  vu  que  les  courants  induits  ont  une  durée  ex-* 
cessivement  faible,  que  le  courant  induit  d'ouverture  n'a  lieu  que 
pendant  0,00A2  de  seconde,  tandis  que  toujours  le  choc  d'ouver- 
tore  ou  de  fermeture  du  courant  continu  dure  un  temps  plus 
long. 

Lorsque,  par  des  artifices  de  construction,  on  modifie  l'in- 
terruption des  courants  induits,  de  manière  à]  la  rendre  moins 
brusque,  ou  lorsqu'on  se  sert  des  appareils  magnéto^électriques, 
où  la  formation  et  la  cessation  du  courant  ont  lieu  graduelle- 
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nient,  l'excitation  sur  les  nerfs  est  paiement  moins  forte  et 
moins  vive. 

Ainsi,  plus  un  courant  est  de  courte  durée,  plus  rexcitatioa 
qu'il  produit  est  forte.  Ce  fait  s'explique  par  celte  loi  d*électro- 
physiologie  :  Texcilalion  d^un  nerf  ou  d*un  muscle  dépend  moins 
de  la  valeur  absolue  de  la  tension  d*un  courant  que  de  la  modifi- 
cation de  cette  valeur  d^un  moment  à  l'autre. 

C'est  dans  cette  propriété  qu'il  faut  chercher  l'action  si  éner- 
gique des  couranis  induits;  car  ceux-ci  naissent  et  s'éteignent  avec 
une  extrême  vitesse,  et,  par  conséquent,  changent  rapidement  cl 
brusquement  l'état  moléculaire  du  nerf  et  du  muscle. 

Par  contre,  dans  certains  cas,  un  courant  do  durée  trés^courte 
n^agira  plus  sur  les  muscles  ou  sur  les  nerfs  dont  l'excitabilité  est 
diminuée  et  qui  ne  peut  être  réveillée  que  par  une  excitation  de 
longue  durée;  aussi,  dans  ces  cas,  tandis  que  les  couranis  induits 
ne  peuvent  provoquer  aucune  contraction,  les  courants  continus 
ont  encore  une  action  des  plus  manifestes.  Nous  verrons  que 
dans  certaines  affections,  c'est  en  partie  à  cette  cause  qu'il  faut 
attribuer  la  différence  d'action  des  courants  induits  et  des  cou> 
rants  continus. 

D'un  autre  côté,  avec  les  appareils  ordinaires,  l'excitation  dé- 
terminée par  les  couranis  induits  n'est  jamais  simple,  car  elle 
est  formée  par  le  courant  de  fermeture  et  cçlui  d'ouverture,  qui 
se  suivent  si  rapidement  qu'ils  se  confondent  la  plupart  du 
temps. 

Pour  le  courant  de  la  première  hélice  ou  extra-courant,  le 
courant  de  fermeture  est  excessivement  faible,  et  il  peut  être 
négligé,  mais  il  n'en  est  plus  de  même  pour  le  courant  de  la  seconde 
hélice.  Il  y  a  donc,  à  ce  point  de  vue,  une  différence  importante 
entre  le  courant  de  la  première  hélice  et  celui  de  la  seconde 
hélice,  différence  qui  influe  évidemment  sur  les  actions  physio- 
logiques et  thérapeutiques,  et  dont  jusqu'à  présent  on  n'a  point 
tenu  compte. 

Cette  double  excitation  est  mise  hors  de  doute,  lorsqu'on  met 
4in  certain  intervalle  entre  la  fermeture  et  l'ouverture  du  courant, 
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elsortout lorsqu'on  enregistre  la  contraction  d'un  muscle  frais  Ct 
non  faligué.  La  figure  2  ci'jointe  représente  la  contraction  pro> 
duite  sous  l'influence  d'un  courant  induit.  La  ligne  supérieure'  a 
Été  obtenue  avec  un  couronl  d'une  rHpidité  moyenne.  Ou  y  dis- 
tiogue  Irès-oettement  les  deux  sommets  déterminés  par  les  deux 
contractions  successives  produites,  l'une  par  le  courant  de  ferme-, 
ture,  et  l'autre  par  le  courant  d'ouverture.  U  ligne  inrérieure 


représente  encore  plus  distinctement  ces  deux  contractions,  car. 
le  temps  entre  la  production  des  deux  courants  a  été  augmenté,  ce 
qui  donne  k  chaque  excitation  son  action  propre. 

Pour  obtenir  ces  tracés,  il  est  très-avantageux  de  faire  les  inter- 
ruptions avec  un  métronome,  ou  avec  un  appareil  induit  à  inter- 
ruption régulière,  que  nous  avons  fait  construire  pour  nos  études 
physiologiques  sur  le  pneumogastrique. 
Cette  double  excitation  a  une  grande  influence  en  pratique,  car 
I  phis  tes  deux  courants  sont  rapprochés,  plus  l'impression  sur  les 
.  nerfs  et  sur  les  muscles  est  vive  et  douloureuse. 

Nous  avons,  dans  ce  même  ordre  de  recherches,  pu  constater 
i  lu  moyen  de  ces  appareils  électriques  dans  lesquels  nous  pouvions 
I  rrgler  mathématiquement  le  nombre  des  interruptions,  qu'il  y  a 
I  une  différence  très^ande  dans  la  sensation  et  dans  l'excitation 
;  musculaire,  selon  le  nombre  des  courants  produits  dans  l'unité  de 
I  temps. 

Ainsi  un  courant  induit  qui  est  très-douloureux  quand  il  y  a 
10125  excitations  par  seconde,  devient  Irès-lolérable  lorsqu'on 
ne  fait  qu'une  i  cinq  interruptions  par  seconde.  Avec  une  inter- 
rrtplion  par  seconde  on  peut  facilement  supporter  les  courants  les 
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plus 'forts  j  et  Ton  comprend  combien  ce  fait  est  avantageux  lors- 
qu'on veut  examiner  l'état  de  la  conlractililé  musculaire  chez  des 
personnes  très-irritables  ou  chez  des  enfants. 
'  L'itifluenee  du  nombre  des  interruptions  est  des  plus  impor- 
tantes dans  les  recherches  physiologiques.  C'est  ainsi,  comme 
nous  l'avons  découvert  pour  lé  nerf  pneumogastrique  {Recherches 
expérimentales  sur  la  physiologie  des  nerfs  pne^umogastriques^ 
Journ.  danaU  et  dephys.^  novembre  1872),  que  rabaissement  de 
la  tension  et  la  diminution  du  nombre  des  pulsations  du  cœur  sont 
d'autant  plus  considérables  que  Ton  augmente  le  nombre  des  inter- 
mittences. 

« 

Si  nous  considérons  maintenant  les  différences  qui  existent  entre 
les  courants  induits  et  les  courants  continus  pendant  leur  passage 
constant,  on  trouve  qu'elles  sont  tellement  tranchées,  qu'il  n'y 
a  plus  aucune  confusion  à  faire.  En  effet,  le  courant  induit  agit 
pendant  le  temps  infiniment  court  de  son  passage,  puis  tout 
rentre  en  repos.  Il  produit  a  chaque  instant  de  son  passage  une 
excitation  plus  ou  moins  vive,  et  détermine  comme  un  choc  molé- 
culaire. 

Il  nous  paraît  inutile  d'insister  sur  ces  faits,  que  tout  le  monde 
comprend^  et  Ton  ne  saurait  non  plus  assimiler  un  courant  induit, 
comme  Tout  fait  quelques  médecins,  à  un  courant  continu, 
par  cela  seul  que  la  sensation  éprouvée  par  Tnn  et  Tautre  de  ces 
courants  est  la  même  ou  parait  être  la  même.  Ce  moyen  de 
comparaison  est  toujours  entaché  d'erreur,  et  les  médecins  sur- 
tout devraient  se  rappeler  combien  nos  sensations  sont  souvent 
fausses,  lorsque,  par  exemple,  le  froid  extrême  et  la  forte  chaleur 
donnent  tous  deux  la  même  impression.  Dans  tous  les  cas,  jamais 
un  courant  induit,  si  faible  qu'il  soit,  ou  si  rapprochées  que  soient 
les  interruptions,  ne  pourra  être  autre  chose  qu'une  série  de 
petites  excitations. 

.  L'application  des  courants  continus  a  pour  résultai  de  ne  dé- 
terminer d'excitation  réelle  qu'au  moment  de  la  fermeture  et  de 
l'ouverture  des  courants;  pendant  tout  le  temps  où  le  courant  est 
maintenu,  l'état  moléculaire  des  nerfs  et  des  muscles  reste  en  équi-. 
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libre.  C'est  pendant  ce  temps  silencieux,  où  rien  ne  parait  agir, 
où  les  organes  sont  dans  un  repos  apparent,  que,  Taclion  princi- 
pale du  courant  continu  se  fait  sentir  dans  l'intimité  des  tissus; 
c  est  en  ce  moment  que  se  produisent  les  eiTets  éleclrolyti(|ue$) 
les  phénomènes  de  transport  et  les  influences  d'orientation,  toutes 
choses  qui  n'existent  jamais  avec  les  coij^rants- induits. 

Toutes  ces  diiTérences  se  retrouveront  dans  les  applications  tit^ 
niques,  et  nous  aurons  alors  occasion  d'en  montrer  les  consé* 
quences  diverses. 

•  •  •  • 

De  la  différence  d'acUon  des  courants  induits  et  des  courants  continus  sur  les 
tissus  organiques  considérés  comme  conducteun. 

A  côté  des  différences  que  nous  venons  d'indiquer  et  qui  dé- 
pendent de  la  source  et  du  mode  de  production  de  l'électricité,  il 
nous  reste  a  examiner  brièvement  les  modifications  qu'éprouvent 
et  que  déterminent  les  divers  courants  lorsqu'ils  traversent  les 
lissus.   .  .  ^ 

Le  corps  humain  est'  formé  de  substances  liquides  ou  semi« 
liquides,  dont  l'ensemble  offre  beaucoup  de  résistance  au  passage 
des  courants  électriques.  Ceux-ci,  selon  leur  nature,  agissent 
diversement  sur  la  résistance  et  sur  les  phénomènes  chimiques 
que  présente  l'organisme. 

Les  courants  induits  ayant  une  grande  tension  traverseront 
Irès-facilemenl  les  tissus,  y  détermineront  un  ébranlement  rnolé* 
culaire,  mais  ils  n'auront  aucune  action  chimique,  et  leur  influence 
se  réduit  pour  ainsi  dire  à  une  action  mécanique. 

Quant  aux  courants  continus,  non -seulement  ils  ont  une  action 
chimique  très-marquée,  mais  on  doit  en  même  temps  retrouver» 
dans  ces  cas,  les  phénomènes  que  l'on  observe  lorsqu'un  courant 
est  lancé  dans  un  corps  résistant.  Si  nous  comparons,  par  exemple, 
la  résistance  du  corps  humain  à  celle  d'un  long  fil  de  cuivre,  nous 
sommes  amené  à  rechercher  si,  coitime  nous  l'avons  vu  pour  une 
bobine. métallique,  il  se  forme,  au  moment  de  l'interruption^  un- 
extra*courant,  et  si,  comme  cela  existe  pour  la  bobine,  nou8< 
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plusrorlsj  et  l'on  comprend  combien  ce  fait  est  avantageux  lors- 
qu'on veut  examiner  l'état  de  la  conlractililé  musculaire  chez  des 
personnes  très-irritables  ou  chez  des  enfants. 
-  L'it^fluenee  du  nombre  des  interruptions  est  des  plus  impor- 
tantes dans  les  recherches  physiologiques.  C'est  ainsi,  comme 
nous  ravons  découvert  pour  lé  nerf  pneumogastrique  {Recherches 
expérimentales  sur  la  physiologie  des  nerfs  pneumogastriques^ 
Journ.  (Hanat.  et  dephys.^  novembre  1872),  que  l'abaissement  de 
la  tension  et  la  diminution  du  nombre  des  pulsations  du  cœur  sont 
d'autant  plus  considérables  que  Ton  augmente  le  nombre  des  inter- 
mittences. 

Si  nous  considérons  maintenant  les  différences  qui  existent  entre 
les  courants  induits  et  les  courants  continus  pendant  leur  passage 
cons(ant/on  trouve  qu'elles  sont  tellement  tranchées,  qu'il  n'y 
a  plus  aucune  confusion  à  faire.  En  effet,  le  courant  induit  agit 
pendant  le  temps  infiniment  court  de  son  passage,  puis  tout 
rentre  en  repos.  Il  produit  à  chaque  instant  de  son  passage  une 
excitation  plus  ou  moins  vive,  et  détermine  comme  un  choc  molé- 
culaire. 

Il  nous  paraît  inutile  d'insister  sur  ces  faits,  que  tout  le  monde 
comprend,  et  l'on  ne  saurait  non  plus  assimiler  un  courant  induit, 
comme  l'ont  fait  quelques  médecins,  a  un  courant  continu, 
par  cela  seul  que  la  sensation  éprouvée  par  l'un  et  Kautre  de  ces 
courants  est  la  même  ou  parait  être  la  même.  Ce  moyen  de 
comparaison  est  toujours  entaché  d'erreur,  et  les  médecins  sur- 
tout devraient  se  rappeler  combien  nos  sensations  sont  souvent 
fausses,  lorsque,  par  exemple*  le  froid  extrême  et  la  forte  chaleur 
donnent  tous  deux  la  même  impression.  Dans  tous  les  cas,  jamais 
un  courant  induit,  si  faible  qu'il  soit,  ou  si  rapprochées  que  soient 
les  interruptions,  ne  pourra  être  autre  chose  qu'une  série  de 
petites  excitations. 

L'application  des  courants  continus  a  pour  résultat  de  ne  dé- 
terminer d'excitation  réelle  qu'au  moment  de  la  fermeture  et  de 
l'ouverture  des  courants;  pendant  tout  le  temps  où  le  courant  est 
maintenu,  l'état  moléculaire  des  nerfs  et  des  muscles  reste  en  équi- 
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libre.  C'est  pendant  ce  temps  silencieux,  où  rien  ne  paraît  agir, 
où  les  organes  sont  dans  un  repos  apparent,  que,  l'aclion  princi- 
pale du  courant  continu  se  fait  sentir  dans  l'intimité  des  tissus; 
cesl  en  ce  moment  que  se  produisent  les  eiïels  éleclrolyti(|ues> 
les  phénomènes  de  transport  et  tes  influences  d'orientation,  toutos 
choses  qui  n'existent  jamais  avec  les  courants  induits. 

Toutes  ces  diflërences  se  retrouveront  dans  les  applications  tii^ 
niques,  et  nous  aurons  alors  occasion  d'en  montrer  les  consé-* 
quences  diverses. 

.    .       •         •         .     .  •        '.        ••    ^ 

De  la  différence  d'acUon  des  courants  induits  et  des  courants  continus  sur  les 
tissus  organiques  considérés  comme  conducteurs. 

A  côté  des  différences  que  nous  venons  d'indiquer  et  qui  dé« 
pendent  de  la  source  et  du  mode  de  production  de  l'électricité,  il 
iious  reste  à  examiner  brièvement  les  modifications  qu'éprouveàt 
et  que  déterminent  les  divers  courants  lorsqu'ils  traversent  les 
tissus.    , 

Le  corps  humain  est  formé  de  substances  liquides  ou  semi« 
liquides,  dont  rcnsëmble  offre  beaucoup  de  résistance  au  passage 
des  cotirants  électriques.  Ceux-ci,  selon  leur  nature,  agissent 
diversement  sur  la  résistance  et  sur  les  phénomènes  chimiques 
que  présente  l'organisme. 

Les  courants  induits  ayant  une  grande  tension  traverseront 
très-facilement  les  tissus,  y  détermineront  un  ébranlement  molé^ 
culaire,  mais  ils  n'auront  aucune  action  chimique,  et  leur  influence 
se  réduit  pour  ainsi  dire  a  une  action  mécanique. 

Quant  aux  courants  continus,  non-seulement  ils  ont  une  action 
chimique  très-marquée,  mais  on  doit  en  même  temps  retrouver^ 
dans  ces  cas,  les  phénomènes  que  Ton  observe  lorsqu'un  courant 
est  lancé  dans  un  corps  résistant.  Si  nous  comparons,  par  exemple, 
la  résistance  du  corps  humain  à  celle  d'un  long  fil  de  cuivre,  nous 
sommes  amené  à  rechercher  si,  coitime  nous  l'avons  vu  pour  une 
bobine,  métallique,  il  se  forme,  au  moment  de  rinlerru|jtiôni  un 
eitra*courant,  et  si,  comme. cela  existe  pour  la  bobine,  nous 
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plus  forls^  et  Ton  comprend  combien  ce  fait  est  avantageux  lors- 
qu'on veut  examiner  Tétat  de  la  conlraclilîlé  musculaire  chez  des 
personnes  très-irritables  ou  chez  des  enfants. 
-  L' it)fluenoe  du  nombre  des  interruptions  est  des  plus  impor- 
tantes dans  les  recherches  physiologiques.  C'est  ainsi,  comme 
nous  l'avons  découvert  pour  lé  nerf  pneumogastrique  {Recherches 
expérimentales  sur  la  physiologie  des  nerfs  pneumogastriques^ 
Journ.  (Fanât,  et  dephys.^  novembre  1872),  que  rabaissement  de 
la  tension  et  la  diminution  du  nombre  des  pulsations  du  cœur  sont 
d'autant  plus  considérables  que  l'on  augmente  le  nombre  des  inter- 
mittences. 

Si  nous  considérons  maintenant  les  différences  qui  existent  entre 
les  courants  induits  et  les  courants  continus  pendant  leur  passage 
coiîslanty  on  trouve  qu'elles  sont  tellement  tranchées,  qu'il  n*y 
a  pius  aucune  confusion  à  faire.  En  effet,  le  courant  induit  agit 
pendant  le  temps  infiniment  court  de  son  passage,  puis  tout 
rentre  en  repos.  Il  produit  à  chaque  instant  de  son  passage  une 
excitation  plus  ou  moins  vive,  et  détermine  comme  un  choc  molé- 
culaire. 

Il  nous  parait  inutile  d'insister  sur  ces  faits,  que  tout  le  monde 
comprend,  et  l'on  ne  saurait  non  plus  assimiler  un  courant  induit, 
comme  l'ont  fait  quelques  médecins ,  a  un  courant  continu, 
par  cela  seul  que  la  sensation  éprouvée  par  l'un  et  Kautre  de  ces 
courants  est  la  même  ou  parait  être  la  même.  Ce  moyen  de 
comparaison  est  toujours  entaché  d'erreur,  et  les  médecins  sur- 
tout devraient  se  rappeler  combien  nos  sensations  sont  souvent 
fausses,  lorsque,  par  exemple,  le  froid  extrême  et  la  forte  chaleur 
donnent  tous  deux  la  même  impression.  Dans  tous  les  cas,  jamais 
un  courant  induit,  si  faible  qu'il  soit,  ou  si  rapprochées  que  soient 
les  interruptions,  ne  pourra  être  autre  chose  qu'une  série  de 
petites  excitations. 

.  L'application  des  courants  continus  a  pour  résultat  de  ne  dé- 
terminer  d'excitation  réelle  qu'au  moment  de  la  fermeture  et  de 
l'ouverture  des  courants;  pendant  tout  le  temps  où  le  courant  est 
maintenu,  l'état  moléculaire  des  nerfs  et  des  muscles  reste  en  équi- 
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libre.  C'est  pendant  ce  temps  silencieux,  où  rien  ne  paraît  agir, 
où  les  organes  sont  dans  un  repos  apparent,  que,  l'action  princi- 
pale du  courant  continu  se  fait  sentir  dans  Tintimilé  des  tissus; 
cesl  en  ce  moment  que  se  produisent  les  eiïels  éleclrolyti(|ueS) 
les  phénomènes  de  transport  et  tes  influences  d'orientation,  toutes 
choses  qui  n'existent  jamais  avec  les  courants- induits. 

Toutes  ces  diflërences  se  retrouveront  dans  les  applications  tii^ 
fliquesy  et  nous  aurons  alors  occasion  d'en  montrer  les  consé** 
quences  diverses. 

De  la  diiféreiice  d'action  des  courants  induits  et  des  courants  continus  sur  les 
tissus  organiques  considérés  conîme  conducteurs. 

• 

A  cdté  des  différences  que  nous  venons  d'indiquer  et  qui  dé« 
pendent  de  la  source  et  du  mode  de  production  de  l'électricité,  il 
oous  reste  à  examiner  brièvement  les  modifications  qu'éprouvent 
et  que  déterminent  les  divers  courants  lorsqu'ils  traversent  les 
lissus.    .  ^ 

Le  corps  humain  est  formé  de  substances  liquides  ou  semi«* 
liquides,  dont  l'ensemble  offre  beaucoup  de  résistance  au  passage 
des  courants  électriques.  Ceux-ci,  selon  leur  nature,  agi$sent 
diversement  sur  la  résistance  et  sur  les  phénomènes  chimiques 
que  présente  l'organisme. 

Les  courants  induits  ayant  une  grande  tension  traverseront 
Irès-facilement  les  tissus*  y  détermineront  un  ébranlement  iDolé^ 
ruiaire,  mais  ils  n'auront  aucune  action  chimique,  et  leur  influence 
se  réduit  pour  ainsi  dire  a  une  action  mécanique. 

Quant  aux  courants  continus,  non -seulement  ils  ont  une  action 
chimique  très-marquée,  mais  on  doit  en  même  temps  retrouver^ 
dans  ces  cas,  les  phénomènes  que  l'on  observe  lorsqu'un  courant 
fôt  lancé  dans  un  corps  résistant.  Si  nous  comparons,  par  exemple, 
la  résistance  du  corps  humain  à  celle  d'un  long  fil  de  cuivre,  nous 
sommes  amené  à  rechercher  si,  coitime  nous  l'avons  vu  pour  une 
lïobine.niélallique,  il  se  forme,  au  moment  de  rinterrupliônj  un 
exlra*courant,  et  si,  comme  cela  existe  pour  la  bobine,  nou8< 
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avons  ainsi  à  l'ouverlure  une  excitation  plus  forte  qu'à  la  ferme- 
ture du  courant. 

Dans  le  passage  du  courant  A  travers  l'organisme,  aucun  de  ces 
phénomènes  n*a  lieu,  et  c'est  au  contraire  le  courant  de  fermeture 
et  non  celui  d'ouverture  qui  détermine  l'action  la  plus  énergique, 
et  même  souvent  la  seule  que  l'on  puisse  constater. 

Pour  comprendre  ce  fait,  il  faut  savoir  que  la  rupture  du  coû- 
tant ne  détermine  d'action  énergique  que  sur  les  corps  dont  les 
molécules  sont  très*mobiles,  homogènes,  vibrant  facilement,  et 
snrtottl  n'ayant  pas  par  eux-mêmes  de  mouvements  propres.  Au- 
cune de  ces  conditions  ne  se  trouve  dana  l'organisme,  el  les 
variations  de>  tension  et  d'orientation  s'y  font  très*lenteroent;  la 
vitesse  de  l'influx  nerveux  en  est  une  preuve,  lorsqu'on  la  compare 
à  la  vitesse  de  l'électricité  et  même  du  son.  Néanmoins,  et  cela 
est  une  conséquence  logique,  c'est  dans  les  tissus  qui  peuvent  le 
plus  rapidement  modifier  leur  état  moléculaire,  que  la  rupture  du 
courant  a  le  plus  d'action.  Sous  ce  rapport,  le  système  nerveux, 
et  surtout  les  nerfs  sensitifs  et  les  nerfs  spéciaux  des  sens,  sont  les 
plus  excitables  par  la  rupture  du  courant.  Aussi  lorsqu'on  électrise 
un  nerf,  surtout  le  nerf  optique,  il  faut  bien  faire  attention  à  l'ex- 
citation' très«vive  qui  a  lieu  au  moment  de  la  cessation  du  cou- 
rant. Il  faut,  dans  ce  cas,  ne  jamais  enlever  les  rhéophores  brus- 
quement. Il  en  est  de  même  lorsqu'on  électrise  les  ganglions 
cervicaux  ou  la  partie  supérieure  de  la  moelle  :  les  syncopes  ou 
tes  étourdissements  se  produisent  au  moment  de  la  rupture  rapide 
du  courant. 

Il  y  a  encore  une  autre  cause  qui  modifie  la  production  de 
rexlra*courant,  dans  les  tissus  organiques,  c'est  la  formation 
d'un  courant  de  polarisaHon, 

On  entend  par  courant  de  polarisation,  le  courant  qui  se  forme 
après  la  cessation  du  courant  proprement  dit,  et  qui  a  lieu  tou- 
jours en  sens  contraire  du  courant  principal. 

Parmi  les  métaux,  le  plomb  et  le  platine  jouissent  principale- 
ment du  pouvoir  d'engendrer  des  courants  de  polarisation,  et  un 
certain  nombre  d'appareilsi  parmi  lesquels  nous  citerons  l'appa- 
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reil  de  Tbomsena  et  la  pile  de  Planté,  sont  fondés  sur  celte  pro- 
priété spéciale  du  plomb  et  du  platine. 

On  peut  dire  d'une  manière  générale,  que  tout  corps  mauvais 
conducteur,  et  décomposable  éiectrolytiquement,  donnera  lieu  à 
des  courants  de  polarisation,  chaque  fois  qu'il  aura  été  traversé 
|iar  un  courant  éloclrique. 

U  corps  humain  remplit  essentiellement  ces  conditions,  car  il 
est  mauvais  conducteur  et  renferme  des  substances  facilement 
dèconiposables.  Aussi  il  s'y  forme  des  courants  de  polarisation 
très-intense»  que  nous  avons  eu  l'occasion  de  constater  dès  nos 
premières  recherches. 

11  y  a  même  peu  de  substances  donnant  lieu  aussi  rapidement 
et  aussi  énergiquement  à  des  courants  de  polarisation  que  les 
tissus  organiques.  Nous  l'avons  constaté  plusieurs  fois  chez 
l'homme,  et  il  est  très-facile  de  s'en  rendre  compte  par  l'expé- 
rience suivante. 

Soit  un  muscle  MM'  (fig.  3),  sectionné  au  point  AB  et  tra- 


versé  par  un  courant  provenant  de  ta  pile  P,  et  allant,  comme 
l'indique  la  flèche,  dans  le  sens  EMBAN'Ë';  dès  qu'on  cessera 
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le  courant,  et  qu'on  fera  passer  le»  fils  par  un  golvanomèlre  G 
(fig.  h),  on  obtiendra  une  déviation  de  l'aiguilie  du  galvanomètre, 
qui  indiquera  que,  malgré  la  cessation  du  courant  de  la  pile,  il 
existe  encore  dans  le  circuit  un  courant,  mais  de  sens  opposé, 
c'est-à-dire  qu'il  sera  dirigé  actuellement  selon  E'M'ABHE. 

Ces  courants  ont  une  durée  assez  longue,  nous  les  avons  vus 
persister  plus  d'un  quart  d'heure  chez  l'homme  ;  leur  éoei^ie  et 
leur  durée  dépendent  de  l'intensité  du  courant  primaire. 


Ces  courants  de  polarisation  peuvent  même  être  beaucoup  plus 
forts  que  les  courants  primaires,  car,  comme  dans  la  pile  de 
Planté,  il  se  forme  une  accumulation  de  la  force  électrique  qui, 
se  dégageant  au  moment  de  la  cessation  du  courant  primairi', 
donne  lieu  À  des  phénomènes  plus  considérables  que  ceux  (jue 
provoquait  ce  dernier  couront 

y  Ces  courants  de  polarisation,  dont  la  plupart  des  auteurs  ne  se 
sont  point  préoccupés,  sont  de  la  plus  grande  importance  dans 
les  recherclies  oleciro-phy Biologiques,  cor  on  comprend  qu'il  faut 
tenir  complc,  dans  l'action  d'un  courant  sur  un  nerf,  non-seule- 
ment du  courant  que  l'on  fait  agir  directement,  mais  encore  de 
celui  qui  se  produit  dans  l'intimité  des  tissus,  aussitûl  après  la 
cessation  du  courant  extérieur. 
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Au  moment  où  l'on  enlève  les  rhéophores  d'un  tissu  orga- 
nique, il  y  a  donc,  non-seuUment  rupture  d*un  courant,  mais 
encore  formation  d^un  autre  courant,  courant  de  sens  inverse,  et 
qui,  selon  les  cas,  est  plus  faible,  égal  ou  supérieur  au  courant 
primitif. 

C'est  principalement  pour  avoir  méconnu  l'existence  de  ce  cou- 
rant de  polarisation,  que  beaucoup  de  physiologistes  et  toute 
recelé  allemande  ont  proposé  tant  de  théories  sur  l'état  élec- 
trique des  nerfs  et  sur  les  alternatives  d'excitabilité. 

CHAPITRE  II 

DE  Ik  BIPFÉRENCK  d'aCTION  DES  COURANTS  INDUITS  ET  DES  COURANTS 

CONTINUS   AU  POINT  DE  VUE  CLINIQUE. 

Considérations  générales. 

Nous  suivons  dans  cette  étude  l'ordre  physiologique,  c'est-à- 
dire  qu'au  lieu  de  considérer  une  maladie  Tune  après  l'autre,  et 
de  montrer  les  différences  que  Ton  peut  obtenir  selon  l'emploi 
des  courants  induits  ou  des  courants  continus,  nous  étudierons 
les  cas  pathologiques  d'après  les  moditications  des  systèmes  cir- 
culatoire, musculaire  et  nerveux.  Il  est  certain  que  l'on  ne  peut 
pas  toujours  faire  rentrer  une  maladie  exclusivement  dans  un  de 
ces  systèmes;  mais  notre  but  n'est  point  d'indiquer  la  thérapeu- 
tique électrique  de  chaque  affeAion,  mais  bien  de  montrer  com- 
ment les  courants  électriques  agissent  et  comment  ils  peuvent 
arriver  à  guérir. 

Une  fois  qu'un  médecin  sait  comment  influe  tel  ou  tel  courant 
sur  les  principaux  systèmes  du  corps  humain,  il  doit,  selon  les 
cas,  savoir  comment  il  faut  procéder.  En  même  temps  cette  con- 
naissance lui  donnera  plus  de  confiance  dans  cet  emploi  théra- 
peutique, et  au  lieu  de  chercher  à  n'employer  cet  agent  que  dans 
des  cas  spéciaux,  il  sera  convaincu  qu'il  peut  être  utile  dans 
beaucoup  d'affections,  selon  les  indications  et  les  conditions  de 
la  maladie. 
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Il  ne  peut  y  avoir  aucun  doute  au  sujet  de  refficaeité  théra- 
peutique des  courants  électriques;  car  un  agent  qui  agit  aussi 
puissamment  sur  la  circulation»  sur  les  mascles  et  sur  le  système 
nerveux  y  ne  peut  être  sans  avoir  une  grande  influence  dans  les 
cas  où  ces  systèmes  sont  troublés.  Le  jour  où  la  plupart  des 
médecins  sauront  se  servir  plus  scientifiquement  des  courants 
électriques,  ils  y  trouveront  un  moyen  journalier  de  combattre 
les  affections  qui  dépendent  des  modifications  de  la  circulation 
et  du  système  nerveux. 

C'est  justement  celte  action  puissante  de  Télectricité,  qui,  dans 
certaines  limites»  a  porté  préjudice  à  son  emploi  plus  fréquent, 
car  on  lui  a  trop  demandé,  et  aujourd'hui  encore  on  veut  qu'elle 
seule  parvienne  à  guérir  les  maladies  où  les  autres  agents  théra- 
peutiques sont  impuissants. 

Ce  n'est  qu'à  bout  de  ressources,  et  après  avoir  épuisé  tous  les 
autres  remèdes,  qu'on  songe  aux  courants  électriques,  et  l'oa 
dirait  que  leur  rôle  est  principalement  de  guérir  les  maladies 
dites  incurables. 

Pour  certains  médecins,  c'est  presque  rabaisser  l'action  des 
courants  électriques,  que  de  les  mettre  en  parallèle  avec  les 
autres  médicaments,  de  montrer  qu'ils  agissent  dans  les  engor* 
gements,  dans  les  névralgies  ordinaires,  dans  les  douleurs  rhu» 
matismales,  dans  les  contractures  temporaires,  dans  les  irrita- 
tions nerveuses,  dans  les  congestions,  etc.;  car  toutes  ces  affec- 
tions guérissent  par  des  moyens  thérapeutiques  autres,  et  l'on 
ne  cherche  à  employer  les  courants  électriques  que  dans  les  cas 
plus  ou  moins  exceptionnels.  On  devrait  cependant,  dans  les 
affections  communes,  faire  des  recherches  comparatives,  et  savoir, 
par  exemple,  si  une  névralgie  traitée  au  début  par  des  courants 
électriques  ne  durera  pas  beaucoup  moins  longtemps  que  si  elle 
est  traitée  par  les  narcotiques  ou  les  dérivatifs.  C'est  cette  com* 
paraison  qu'il  est  nécessaire  d'établir  pour  se  rendre  compte  de 
l'action  vraiment  favorable  de  l'électricité  en  thérapeutique,  car 
c'est  d'elle  seule  que  peut  naître  la  conviction  que  les  courants 
électriques  agissent  d'une  façon  certaine,  et  selon  des  lois  définies, 
sur  les  phénomènes  pathologiques. 
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Il  faut  avant  tout»  pour  que  ce  progrès  thérapeutique  se 
réalise,  que  les  médecins  et  le  public,  au  lieu  de  voir  dans  l'élec- 
tricité une  action  mystérieuse,  veuillent  Tassimiler  aux  autres 
agents  thérapeutiques,  et  se  persuader  que  lorsqu'elle  améliore 
une  affection,  ce  n'est  pas  parce  quVlle  agit  spécialement  dans 
telle  ou  telle  maladie,  mais  parce  que  les  modifications  qu'elle  a 
déterminées,  soit  sur  le  système  circulatoire,  soit  sur  le  système 
musculaire  soit  sur  le  système  nerveux,  ont  fait  disparaître  les 
phénomènes  morbides. 

Kn  un  mot,  nous  n'avons  pas  dans  l'électricité  un  spécifique 
pour  certaines  affections  (y  a-t-il,  d'ailleurs,  de  vrais  spécifiques  7), 
mais  bien  un  agent  des  plus  puissants,  qui  peut  être  employé 
chaque  fois  qu^on  veut  modifier  la  nutrition  intime  des  tissus,  ou 
que  Ton  veut  influer,  dynamiquement  sur  le  système  nerveux. 
C'est  pour  cela  que  l'usage  peut  en  être  plus  général,  mais  que, 
pas  plus  que  n'importe  quel  remède,  elle  ne  fait  des  miracleSi 
et  ne  peut  guérir  les  affections  fatalement  incurables.  Elle  a  uni' 
quement  sur  les  autres  agents  thérapeutiques  Tavanlnge  d'une 
action  plus  profonde,  plus  énergique,  et  lorsqu^on  sait  la  doser 
et  la  régler,  une  action  plus  certaine  et  plus  définie. 

Dans  les  affections  de  la  moelle,  par  exemple,  lorsqu'une  por- 
tion du  système  nerveux  est  absolument  détruite  et  qu'elle  est 
remplacée  en  entier  par  du  tissu  lamineux,  quelle  est  la  mé- 
dication qui  peut  parvenir  à  faire  disparaître  le  tissu  lamineux 
existant,  et  à  faire  naître  de  nouveau  à  sa  place  des  cellules  et 
des  tubes  nerveux?  Rien  ne  peut  amener  ce  résultat,  et  cepen- 
dant c'est  ce  que  certains  médecins  demandent  à  Télectro-thé- 
rapie,  l'accusant  d'impuissance  absolue  du  moment  qu'elle  ne 
guérit  pas  ces  affections. 

C'est  d'ailleurs  cette  même  exagération  qui  fit  tant  de  tort  à 
lëlectro-thérapie,  lorsqu'on  eut  découvert  l'électricité,  car  on 
crut  aussitôt  avoir  en  cet  agent  une  panacée  pour  toutes  les 
affections  jusqu'alors  incurables.  Au  lieu  de  l'employer  dans  les  cas 
ordinaires,  on  restreignit  ^on  usage  aux  paralysies  anciennes, 
lux  cécités  et  aux  atrophies  coniplètes  de  tout  genre. 
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On  s*imagina  que,  parce  qu^elle  déterminait  des  convulsions 
sur  le  cadavre,  on  allait  pouvoir  rendre  à  tous  les  paralytiques 
Tusage  complet  de  leurs  membres.  Après  le  premier  moment 
d'enthousiasme,  la  réaction  arriva  forcément,  et  rélec(ro-lhé- 
rapie  fut,  pour  ainsi  dire,  une  espérance  déçue. 

Aujourd'hui  encore  quelques  médecins  vont  jusqu'à  demander 
si  réellement  Télectricité  a  des  avantages.  A  ceux-là  nous  répon- 
drons par  des  faits  cliniques  nombreux  et  observés  par  un  grand 
nombre  de  personnes.  Non-seulement,  dans  ces  cas,  réiectricilc 
a  guéri,  mais  nous  soutenons  qu'elle  guérit  plus  promptement 
que  n'importe  quelle  autre  médication. 

Dans  les  névralgies  aiguës,  et  spécialement  dans  les  névrites, 
dans  les  atrophies  musculaires,  dans  les  lésions  consécutives  à 
l'inertie  des  membres,  dans  les  altérations  des  nerfs  périphc^ 
riques,  dans  certains  cas  d'arthrile  rhumatismale,  dans  les  con- 
tractures et  les  spasmes,  dans  certains  troubles  de  la  sensibilité 
et  de  la  coordination,  etc.,  nous  affirmons  que  les  courants 
électriques  ont  une  action  plus  efficace  et  plus  rapide  que  les 
autres  modes  de  traitement.  On  aura  beau  nous  répondre  que 
ces  affections  guérissent  sans  l'emploi  des  courants  électriques; 
nous  répéterons  constamment  a  cel  argument  que  nous  n'avons  pas 
la  prétention  de  guérir  les  maladies  incurables,  mais  bien  d*agir 
sur  celles  qui  sont  susceptibles  de  modifications.  Mais  nous  pré- 
tendons en  même  temps  guérir  plus  promptement  et  plus  sûre- 
ment qu^avec  d'autres  agents. 

Nous  pourrions  choisir  un  grand  nombre  d'exemples,  mais 
nous  ne  mentionnerons  dans  le  moment  que  le  suivant,  parce 
que  nous  venons  de  Tobserver  récemment  et  qu'il  nous  a  vive- 
ment frappé. 

Chez  deux  femmes  atteintes  l'une  et  Tau  Ire  d'angine  diphthé- 
ritique,  l'une  il  y  a  un  mois  et  demi,  et  la  seconde  il  y  a  deux 
mois,  il  est  survenu  une  paralysie  des  muscles  du  pharynx.  La  pre- 
mière de  ces  malades  n'a  qu'une  paralysie  incomplète  ;  elle  avale 
encore,  mais  très-difficilement  quelques  aliments  ;  son  étal  s'est 
cependant  amélioré  depuis  quelque  temps,  et  si  lents  que  soient 
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les  progrès,  ils  existent  d'une  manière  certaine.  Il  suffit  de  deux 
applications  à  un  jour  dMntervalle  pour  que  Vamélioration  soit 
complète^  et  que  la  malade  soit  guérie  entièrement. 

Dans  ce  cas,  certainement,  on  n*a  fait  que  hâter  Kamélioration, 
car  sous  l'influence  de  toniques,  de  frictions  et  de  l'hydrothéra- 
pie, il  y  avait  une  marche  certaine  yers  la  guérison;  mais  quel 
secours  puissant  a  donné  l'électrisationi  et  n'eùt^il  pas  été  absurde 
de  ne  pas  l'employer  ? 

Le  second  cas,  que  nous  observions  les  mêmes  jours,  était  re- 
latif à  une  femme  enceinte  de  trois  mois,  qui,  après  avoir  perdu 
un  de  ses  enfants  du  croup,  avait  elle-même  été  atteinte  de  cette 
affection.  La  paralysie  des  muscles  du  voile  du  palais  n'arriva 
que  petit  à  petit  et  quelques  jours  après  la  guérison  de  Tangine. 
Celte  paralysie,  loin  de  disparaître  avec  le  temps  et  les  traitements 
ordinaires,  ne  fit  qu'augmenter,  et  lorsque  nous  fûmes  appelé  à 
la  (raiter,  la  malade  ne  pouvait  rien  avaler,  et  surtout  à  cause  de 
son  état  de  grossesse,  elle  était  devenue  d'une  faiblesse  et  d'une 
maigreur  très^grandes.  Dès  ou  plutôt  pendant  la  première  séance, 
elle  put  ava'er  un  peu  de  lait;  puis  une  heure  après  les  phéno- 
mènes paralytiques  reprennent,  pour  disparaître  de  nouveau  à  la 
séance  suivante;  enfin,  après  la  cinquième  séance,  elle  peut 
araler  dans  l'intervalle  des  séances,  et  à  partir  de  ce  moment 
elle  se  rétablit  complètement. 

La  guérison  dans  ce  cas  n'est  pas  une  simple  coïncidence,  et 
nous  dirons  plus,  vu  l'état  de  la  malade,  il  eût  été  difficile  d'ob« 
I  tenir  de  pareils  résultats  avec  n'importe  quel  autre  traitement. 
I  Dans  le  premier  cas,  le  traitement  électrique  n'a  fait  que  hâter  la 
gnérison  ;  dans  le  second  cas,  il  Ta  déterminée  et  amenée,  alors 
que  la  maladie  semblait  augmentée  de  jour  en  jour. 

Quant  aux  aiïections  chroniques  et  spécialement  pour  celles 
(iu  système  nerveux,  nous  avons  à  distinguer  deux  grandes 
classes  : 

A.  Dans  la  première  classe,  nous  comprenons  les  affections  qui 
dépendent  de  causes  indirectes,  c'est-à«dire  celles  qui  sont  consé^^ 
cativcs  à  des  troubles  de  la  circulation,  a  des  troubles  réflexes  ou 
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sympathiques,  à  des  inflammalions  passagères,  à  des  conlusii^s, 
à  des  compressions,  etc.  Dans  toutes  ces  affections,  leséléraeiiis 
propres,  cellules  nerveuses  ou  fibres  musculaires»  ne  sont  allérts 
que  consécutivement  et  par  des  causes  plus  ou  moins  accidr- 
telles. 

Les  myélites  rhumatismales,  celles  qui  sont  le  résultat  d'ut^ 
compression  des  vertèbres,  les  atrophies  qui  succèdent  à  un  trac- 
matismc,  à  un  manque  de  circulation,  etc.;  toutes  ces  aSmvx^ 
sont  guérissables  et  souvent  assez  rapidement.  C'est  qu'en  e& 
il  suffit,  la  plupart  du  temps,  de  ramener  la  circulation  a  sod  ét£ 
normal,  et  de  favoriser  la  nutrition  intime  des  tissus»  pour  m 
les  phénomènes  morbides  s\imender  ;  or  c'est  là  une  des  zc\m 
les  plus  constantes  des  courants  continus,  action  qu'ils  exercesi 
profondément  et  qui  explique  leurs  effets  curatifs  dans  les  cas  doc 
nous  parlons. 

Il  faut  de  plus  ajouter  que,  dans  ces  lésions,  les  courants 
électriques  ont  encore  l'avantage  d'agir  sur  la  fonction,  el  it 
forcer  les  nerfs  et  les  muscles  d'entrer  en  activité.  Sous  leiL' 
inQuence,  Tinflux  vital  est  pour  ainsi  dire  ramené,  pour  uc 
temps  plus  ou  moins  long,  dans  les  tissus  malades,  et  si  ceux-c 
ne  sont  pas  complètement  altérés,  ils  arrivent  ainsi  à  repreoèe 
peu  a  peu  leur  fonctionnement  normal. 

Aussi,  nous  le  répétons,  dans  ces  affections  du  système  nef- 
veux  central  ou  périphérique,  et  dans  celles  du  système  musc& 
laire,  si  graves  qu'elles  paraissent,  on  peut  toujours  espérer 
obtenir  une  amélioration. 

B.  Dans  la  seconde  classe,  nous  faisons  rentrer  les  affeclido: 
à  forme  lente,  progressive,  sans  cause  appréciable,  et  qui  ièba 
par  l'élément  lui-même.  Ici  non«seulement  l'amélioration  etâ 
guérison  sont  chose  rare,  mais^  la  plupart  du  temps,  il  est  mésae 
impossible  d^arréter  la  marche  de  la  maladie. 

Ces  affections  ne  peuvent  pas  être  considérées  comme  dép^i- 
dant  de  troubles  primitifs  de  la  circulation.  En  effet,  sans  aucuih 
cause  d'inflammation,  les  éléments  propres,  les  cellules  ou  les  fibres 
nerveuses  par  exemple,  s'altèrent,  se  détruisent,  et  produise: 
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ainsi  ane  maladie  à  marche  généralement  lenle,  mais  fatale.  On 
comprend  combien,  dans  ces  lésions,  les  agents  thérapeutiques 
agissent  difficilement,  car  sur  quoi  pourront-ils  influer,  et  com* 
ment  parviendront-ils  à  modifier  un  élément  qui,  primitivement, 
n'avait  aucune  raison  appréciable  pour  s'altérer?  Peut-on  agir  sur 
la  nutrition  ?  Mais  rien  ne  semblait  la  contrarier.  Sur  le  fonc- 
tionnement? Mais  il  subsistait  parfaitement.  Pourquoi  cette  alté- 
ration primitive  de  l'élément  nerveux  7  Voilà,  avant  tout,  ce  qu'il 
faudrait  connaître,  et,  à  ce  point  de  vue,  nos  connaissances  sont 
bien  incomplètes.  On  ne  peut  affirmer  qu'une  seule  chose  posi- 
tive, c'est  que,  dans  ces  cas,  l'hérédité  joue  un  rôle  considérable. 
Il  y  a  donc  là  une  sorte  de  fatalité  pathologique,  où,  il  faut  bien 
le  reconnaître,  l'électro-thérapie  demeure  impuissante  ;  elle  par- 
tage malheureusement  ce  sort  avec  tous  les  autres  moyens  théra-* 
peu  tiques. 

— Dans  toutes  ces  affections  chroniques,  de  même  que  dans  les 
affections  aiguës,  on  doit,  selon  les  cas,  employer  soit  les  courants 
induits,  soit  les  courants  continus.  Pour  savoir  faire  ce  phoix,  il 
est  donc  important  de  connaître  les  effets  de  ces  courants  sur  les 
différents  systèmes  de  l'organisme,  et  non  d'examiner  à  part 
chaque  affection,  car,  très«souveni  dans  le  cours  de  la  même 
maladie,  il  est  utile  d'employer  en  même  temps  ou  successivement 
l'un  ou  l'autre  de  ces  courants.  Ce  sont  ces  diverses  indications 
que  nous  allons  résumer  dans  les  paragraphes  suivants. 

DES  DIFFÉRENCES  d'aCTION   DES  COURANTS  INDUITS  ET  DES  COURANTS 
CONTINUS  SUR  LES  PHÉNOMÈNES  VASCULAIRBS. 

Action  des  courants  induits. 

Les  courants  induits  appliqués  sur  les  nerfs  vaso-moteurs  ou 
sur  un  membre  quelconque  déterminent  le  resserrement  des 
yaisseaux.  Ce  fait  est  incontestable,  et  tous  les  expérimentateurs 
sont  de  cet  avis.  Il  est  certes  inutile  ici  de  rappeler  les  expériences 
de  Claude  Bernard,  Brown-Séquard  et  d'autres  physiologistes  sur 
le  ganglion  cervical. 
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Au  point  de  vue  clinique,  il  y  a  un  fait  certain,  c'est  que, 
dans  des  hémorrhagies  utérines  ou  dans  d'autres  hémorrhagies, 
on  peut  momentanément  arrêter  ou  ralentir  l'écouiement  sanguin 
pendant  les  premiers  instants  de  l'application  des  courants  in« 
duits. 

Néanmoins,  malgré  ce  ralentissement  momentané  de  la  circu- 
lation, Teffet  consécutif  est  en  somme  une  augmentation  plus  ou 
moins  considérable  de  la  circulation. 

Ce  résultat  est  dû  à  deux  causes  :  la  première  est  la  dilatation 
rasculaire  qui  survient  presque  toujours  après  la  contraction  ;  et 
la  seconde  dépend  de  l'irritation  des  nerfs  sensitifs,  qui  détermine 
toujours  une  congestion  réflexe.  C'est  ainsi  qu'en  électrisant  avec 
des  courants  induits  la  corde  du  tympan  (CI*  Bernard),  on  pro- 
duit dans  la  glande  sous-maxillaire  une  augmentation  considé* 
rable  de  la  circulation  et  de  la  sécrétion.  De  même,  lorsqu'on  met 
à  nu  ie  nerf  auriculo-temporal,  et  qu^on  électrise  le  bout  central 
(Schifl),  on  obtient  une  turgescence  très-prompte  de  toute 
Toreille»  Le  même  phénomène  a  lieu  en  électrisant  la  plupart  des 
nerfs  sensitifs  qu'on  peut  isoler  (Loven). 

On  obtient  surtout  cette  excitation  des  nerfs  sensitifs,  et  par 
conséquent  une  augmentation  réflexe  de  la  circulation,  en  électri- 
sant la  peau  avec  des  électrodes  sèches,  comme  le  pinceau  métal- 
lique. Aussi  ce  mode  d'application  est-il  indiqué  chaque  fois  que 
l'on  veut  déterminer  une  dérivation  puissante  et  une  véritable 
hypérémie  capillaire. 

Nous  ne  nions  donc  nullement  l'influence  des  courants  induits 
sur  les  phénomènes  vasculaires  ;  mais  nous  montrons,  diaprés  les 
faits  physiologiques  et  cliniques,  que  ces  courants  agissent  d'une 
façon  toute  différente  selon  leur  mode  d'application.  Lorsque 
l'électrisation  porte  sur  toutes  les  parties  du  membre,  l'effet  con- 
sécutif est  dans  le  moment  un  resserrement  des  artérioles  ;  lors- 
qu'au contraire  elle  n'agit  que  sur  les  nerfs  sensitifs,  elle  déter- 
mine une  hypérémie  capillaire. 

L'action  des  courants  induits,  dans  ce  dernier  cas,  est  bien 
plus  énergique  que  n'importe  quel  autre  agent  et  que  les  courants 
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continus  les  plus  intenses  ;  mais  il  faut  pour  cela  que  leur  in« 
fluence  soit  bien  limitée  sur  les  nerfs  sensitifs. 

Deplusy  l'influence  des  courants  induits  sur  les  phénomènes 
vasculaires  est  toujours  plus  localisée,  plus  circonscrite  et  en 
même  temps  plus  passagère.  L'expérience  suivante  est  typique 
à  ce  point  de  yue. 

Chez  un  chien  de  forte  (aille,  nous  avons  mis  à  nu  la  glande 
sous-maxillaire.  Après  avoir  isolé  la  corde  du  tympan  et  introduit 
une  canule  dans  le  canal  excréteur,  nous  avons  fait  passer  par 
toute  la  glande  un  courant  induit,  et,  comme  M.  Cl.  Bernard  l'avait 
déjà  observé,  la  sécrétion,  sous  cette  influence,  n'a  point  été  aug« 
menlée.  Dans  les  mêmes  conditions,  les  courants  continus,  au 
contraire,  rendent  la  sécrétion  plus  abondante.  En  portant  les 
eourants  électriques  directement  sur  la  corde  du  tympan,  les 
courants  continus  augmentent  encore  la  sécrétion  salivaire»  mais 
dans  aucun  cas  elle  n'est  aussi  abondante  que  lorsqu'on  électrise 
ce  nerf  avec  des  courants  induits. 

L'effet  produit  par  les  courants  interrompus  est  instantané  et 
disparait  dès  qu'on  cesse  leur  application.  Avec  les  courants  con- 
tinus, Teffet  est  plus  lent,  mais  dure  encore  quelque  temps  après 
leur  application. 

On  emploie  souvent  les  courants  électriques  pour  activer  les 
fonctions  de  certaines  glandes,  et  surtout  les  glandes  mammaires 
chez  les  nourrices.  Nous  les  avons  employés  dans  ces  cas,  et  nous 
avons  observé  à  plusieurs  reprises  que  la  sécrétion  était  bien  plus 
active  en  électrisant  la  peau  du  sein,  et  surtout  le  mamelon,  avec 
le  pinceau  mélallir|ue,  qu'en  employant  des  tampons  humides  et 
des  secousses  rares,  comme  cela  se  pratique  pour  Télectrisalioa 
des  muscles. 

Action  des  courants  continus. 

Les  courants  continus,  d'une  manière  générale,  augmentent 
la  circulation.  — Nous  avons  fait  de  nombreuses  recherches 
sur  ce  sujet,  et  nous  avons  varié  nos  expériences  de  différentes 
manières  (voy.  notre  Traité  d'électricité  et  Recherches  expéri-- 
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mentales  sur  la  circulation  artérielle^  dans  Journal  d'anat,  et 
dephysiol.i  1868).  Nous  n'avons  pas  à  revenir  ici  sur  ces  faits;  car, 
depuis  cette  époque,  notre  conviction  sur  celte  action  des  courants 
continus  s'est  de  plus  en  plus  confirmée,  et  nous  devons  ajouter 
que  tous  les  médecins  qui  se  sont  servis  des  courants  continus 
chez  les  malades  ont  surtout  constaté  l'augmentation,  par  ce 
traitement,  des  pliénomènes  vasculaires. 

Cependant,  avant  d'examiner  les  faits  cliniques,  nous  devons 
répondre  à  une  objection  qui  nous  a  été  faite,  objection  d'autant 
plus  importante,  qu'elle  se  fonde  sur  des  expériences  contradic- 
toires, et  qu'elle  émane  d'un  savant  des  plus  autorisés.  Dans  ses 
leçons  sur  le  système  vaso-moteur  (1),  M.  Vulpian  s'exprinne 
ainsi  : 

c  Ainsi  que  jel'ai  déjà  dit,  il  résulte  des  recherches  deMM.  Legros 
et  Onimus  que,  lorsqu'on  fait  passer  des  courants  galvaniques 
dans  un  nerf  contenant  des  fibres  vaso-motrices,  les  courants 
ascendants,  c'est-à-dire  ceux  dans  lesquels  on  place  le  pôle  né- 
gatif  près  du  centre,  le  pôle  positif  près  de  la  périphérie,  feraient 
contracter  les  vaisseaux.  Les  courants  descendants,  c* est-à-dire 
dont  les  pôles  seraient  placés  à  l'inverse  des  précédents,  les  fe- 
raient dilater. 

>  Or  les  expériences  que  nous  avons  répétées,  avec  M.  Carville, 
sur  la  membrane  interdigitale  de  la  grenouille,  dans  la  condition 
la  plus  favorable,  puisque  nous  désirions  vivement  voir  les  phé- 
nomènes signalés  par  ces  expérimentateurs,  ne  nous  ont  pas 
donné  les  résultats  que  nous  en  attendions.  Lorsque  nous  éleC' 
irisions  les  nerfs  lombaires  d'une  grenouille  en  examinant  au 
microscope  la  membrane  inlerdigitale  du  même  côté,  les  courants 
galvaniques  continus  produisaient  le  même  résultat,  moins  accusé 
toutefois  que  les  courants  interrompus,  ou  bien  ils  ne  produisaient 
rien.  Les  courants  descendants  ne  nous  ont  jamais  paru  produire 
un  effet  de  dilatation  vasculaire  dans  ces  conditions.  Ces  courants, 
dans  nos  expériences,  faisaient  resserrer  les  vaisseaux  plus  sûre- 
ment que  les  courants  inverses. 

(i)  Bêvue  scientifique,  9  août  1873. 
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I  Quant  aux  expériences  dans  lesquelles  MM.  Legroset  Onimus 
agissent  avec  les  couranls  continus  au  travers  de  la  peau  et  des 
parties  sous-jaceutes,  il  est  clair  qu'elles  ne  peuvent  pas  avoir  une 
valeur  bien  grande  pour  prouver  que  telle  sorte  de  courant  agit 
par  les  nerfs  vaso-moteurs  et  fait  contracter  les  vaisseaux,  et  que 
(elle  autre  sorte  de  courant,  agissant  sur  ces  mêmes  nerfs,  amène 
la  dilatation  de  ces  mêmes  vaisseaux.  Non-seulement  on  n'est  pas 
autorisé  à  croire  qu'on  agit  ainsi  sur  ces  nerfs,  mais  de  plus  on 
détermine  des  excitations  de  tous  les  tissus  compris  dans  le  cou* 
rant,  de  la  peau  entre  autres,  et  cette  excitation  peut  provoquer 
des  dilatations  vasculaires  réflexes  qui  viennent  compliquer  les 
résultats.  » 

Nous  avons  une  objection  principale  à  faire  à  M.  Vulpian,  c'est 
qu'en  voulant  faire  ses  expériences  plus  rigoureuses,  il  les  rend 
justement  impossibles  et  complètement  fautives.  En  agissant,  en 
effet,  directement  sur  les  nerfs,  avec  des  courants  continus,  il 
détermine,  quelque  court  que  soit  le  passage  du  courant,  une 
action  électrolytique  qui  influe  alors  sur  l'excitation  du  nerf.  Il  y 
a  aussitôt  au  pôle  positif  production  d'acides  libres  et  d'alcalis  au 
pôle  négatif  ;  ce  sont  ces  actions  chimiques  qui  sont  alors  la  cause 
de  l'excitation  et  non  le  passage  du  courant.  Or  tout  le  monde 
sait  qu'en  mettant  des  acides  très-étendus  et  des  alcalis  sur  des 
Glets  nerveux,  il  se  produit  une  excitation,  et  par  suite  une  con- 
traction durable  des  fibres  musculaires;  et  c^est  pour  cela  que 
H.  Vulpian,  dans  ses  expériences,  a  obtenu  uniquement  le  resser- 
rement des  vaisseaux,  et,  de  plus,  ce  resserrement  était  plus  consi* 
dérable  avec  le  courant  descendant,  parce  que  le  pôle  négatif,  dont 
l'action  chimique  est  la  plus  active,  est,  dans  ce  cas,  plus  rap« 
proche  des  vaisseaux  périphériques. 

Lorsqu'on  veut  étudier  l'influence  d'un  courant  continu  sur 
n'importe  quel  nerf,  il  ne  faut  donc  jamais  placer  les  électrodes 
directement  sur  les  nerfs,  car  l'action  électrolytique  a  alors  trop 
d'influence.  Pourquoi  d'ailleurs  ne  pas  agir  à  travers  des  tissus? 
Le  courant  pénètre  fort  bien  jusqu'aux  filets  nerveux,  et,  pour 
juger  des  effets  thérapeutiques,  il  faut  même  absolument  agir  de 
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cette  façon,  car  chez  rbomine  on  n'électrise  jamais  directement 
un  nerf,  et  Ton  fait  toujours  passer  le  courant  au  travers  de  la 
peau  et  des  parties  sous-jacentes. 

Quant  aux  excitations  réflexes,  nous  croyons  bien  qu'elles 
peuvent  avoir  lieu  par  ces  procédés,  et  c'est  peut*étre  à  leur 
influence  qu'est  due  la  différence  d'action  des  courants  descen- 
dants et  des  courants  ascendants. 

Cette  différence  est  très-manifeste  dans  un  grand  nombre  de 
cas,  et  Ton  peut  l'observer  très-facilement  soit  au  microscope,  soit 
sur  Toreille  d'un  lapin  blanc«  Longet,  dans  son  cours  de  physio- 
logie à  la  Faculté  de  médecine,  avait  même  fait  construire  un 
petit  appareil  pour  montrer  ces  faits  aux  élèves,  et  il  a  répété  plu- 
sieurs fois  cette  expérience  avec  nous.  Quelquefois  cependant 
cette  différence  entre  les  courants  ascendants  et  les  courants 
descendants  est  moins  tranchée,  et  surtout  elle  ne  se  maintient  pas 
pendant  un  temps  très-long.  Mais,  en  laissant  ces  points  spéciaux 
de  côté,  on  peut  dire  d^une  façon  générale  que  les  courants  con- 
tinus déterminent  l'augmentation  de  la  circulation  dans  les  tissus. 
Ce  fait  est  reconnu  par  presque  tous  les  médecins  qui  se  sont 
occupés  de  cette  question. 

Ils  diffèrent,  dans  cette  action,  des  courants  induits  par  leur 
influence  plus  générale,  et  celle-ci  est  plus  grande  et  plus  durable, 
lorsqu'on  électrise  les  centres  vaso-moteurs  ou  les  ganglions,  au 
lieu  d'électriser  les  parties  périphériques. 

Sous  ce  rapport,  comme  dans  la  plupart  des  applications  thé- 
rapeutiques, on  peut,  entre  les  courants  induits  et  les  courants 
continus,  faire  celte  grande  division  :  Les  premiers  agissent  sur^ 
tout  et  doivent  même  n'être  employés  quà  la  périphérie;  letir 
action  est  surtout  locale  et  limitée^  tandis  que  les  courants  con- 
tinus peuvent  être  employés  directement  sur  les  centres^  et  leur 
influence  est  d'autant  plus  considérable ^  même  pour  les  affections 
périphériques^  qu'on  agit  plus  près  des  centres.  Cette  distinc- 
tion est  fondamentale  et  résume  en  grande  partie  la  différence  qui 
existe,  au  point  de  vue  clinique,  entre  ces  deux  espèces  de  courants. 

Ainsi,  en  supposant  une  anesthésie  ou  une  hyperesthésie  d*UQ 
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membre  quelconque,  avec  les  courants  induits  il  faudra  faire 
l'application  directement  sur  les  points  malades,  tandis  que  vous 
n*aurez  de  chance  de  succès  avec  les  courants  continus  qu'en  pla- 
çant au  moins  un  des  pâles  du  côté  de  la  moelle. 

Chaque  fois  qu'on  veut  agir  sur  la  circulation  d'une  r^on,  il 
faut  comprendre  dans  le  courant  continu  le  centre  vaso-moteur 
de  cette  région,  et  c'est  pour  cela  qu'il  est  si  utile  de  maintenir  un 
des  pôles,  et  en  général  le  pôle  positif,  du  côté  du  centre  spinal. 

De  tous  les  centres  vaso-moteurs,  les  plus  importants  de  tous 
se  trouvent  à  la  partie  cervicale  de  la  moelle.  L'électrisation  de 
cette  région  influe  non-seulement  sur  la  circulation  intra-crâ- 
nienne  et  intra-oculaire,  mais  encore  sur  la  circulation  d'organes 
plus  éloignés,  tels  que  les  ovaires  et  la  matrice.  Ces  faits  sont 
d'ailleurs  une  preuve  incontestable  de  l'action  énergique  des  cou- 
rants continus  sur  la  circulation,  et  nous  croyons  devoir  nous 
y  arrêter  quelque  temps. 

Lorsque  avec  un  courant  de  12  à  20  éléments,  on  applique  le 
pôle  positif  sur  la  nuque  et  le  pôle  négatif  sur  le  cou,  un  peu  au* 
dessous  de  Toreille,  au  voisinage  du  ganglion  cervical  supérieur, 
on  détermine  une  modification  de  la  circulation  crânienne  incon- 
testable, ainsi  qu'une  action  spéciale,  vers  la  masse  cérébrale. 
Dans  tous  les  cas,  même  avecun  courant  de  6  à  10  éléments,  grâce 
a  la  diffusion  des  courants  continus,  celui-ci  pénètre  jusqu'au  nerf 
optique,  car  on  provoque,  au  moment  de  la  fermeture  et  de  l'ou- 
verture, des  phosphènes  aussi  marqués  qu'en  agissant  sur  le  globe 
oculaire. 

De  plus,  si  l'on  enlève  brusquement  les  rhéophores,  on  déter*- 
mine  à  l'instant  même  une  sorte  de  vertige  qui,  s'il  était  bien 
accentué,  ferait  tomber  la  personne  du  côté  où  se  trouvait  le 
pôle  uégatif. 

Mais  un  moyen  encore  plus  certain  de  constater  l'influence  de 
l'électrisation  de  la  nuque  et  du  ganglion  cervical  sur  la  circula- 
lion  intra-crânienne,  est  d'examiner  les  modifications  des  vais- 
seaux du  fond  de  Tœil  au  moyen  de  l'ophthalmoscope.  Ces  expé- 
riences, que  nous  avons  faites  plusieurs  fois  avec  l'aide  de  MM.  les 
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docteurs  Daumas  et  Bonnefoy,  chefs  de  clinique  ophthalmologi- 
que,  et  que  nous  avons  pu  montrer  à  plusieurs  personnes^  démon- 
trent  très-nettement  que  l'électrisation  du  ganglion  cervical  supé- 
rieur augmente  la  circulation  dans  les  vaisseaux  du  fond  de  l'œil. 

Au  moment  où  Ton  applique  les  rbéophores  sur  le  cou,  au  voi- 
sinage  des  ganglions  crâniens,  on  voit  se  produire  sar  les  vaië" 
seaux  de  la  pupille  un  léger  mouvement  de  contraction.  Puis, 
peu  a  peu  on  voit  la  circulation  devenir  plus  considérable  qu'à 
l'état  normal»  et  cette  augmentation  est  due  à  une  plus  grande 
fréquence,  et  mieux  à  une  plus  grande  étendue  des  mouvements  de 
dilatation  et  de  resserrement  que  présentent  les  vaisseaux.  A  Tétat 
normal,  en  examinant  bien  attentivement  le  contour  des  vaisseaux, 
et  surtout  chez  certaines  personnes,  on  distingue  nettement  ces 
contractions  péristaltiques,  et  Ton  voit  les  vaisseaux ,  selon  le  mo- 
ment d'observation,  être  resserrés  ou  bien  dilatés.  C'est  sans 
doute  ce  phénomène  qui  a  fait  croire  à  des  médecins  américains, 
et  principalement  à  M.  le  docteur  Beard,  que  l'application  des  cou- 
rants électriques  produisait  le  resserrement  des  vaisseaux  lorsque 
ceux-ci  étaient  préalablement  dilatés,  et  réciproquement,  leur 
dilatation,  lorsque  avant  l'électrisation  ils  paraissaient  contractés. 

Nous  n'avons  pas  toujours  pu  constater  une  grande  différence 
selon  la  direction  du  courant,  c'est-à-dire  lorsqu'au  lieu  d'appli- 
quer les  rbéophores  au  cou,  nous  mettions  l'un  des  pôles  sur  le 
front  et  Tautre  sur  les  premières  vertèbres  cervicales.  Cependant 
on  remarque  quelquefois  que  lorsque  le  pôle  positif  est  placé  sur 
le  front,  les  arlérioles  sont  beaucoup  moins  dilatées  que  lorsqu'on 
y  met  le  pôle  négatif.  MM.  Chéron  et  Nachet,  avec  un  appareil 
permettant  de  grossir  beaucoup  le  fond  de  l'œil,  sont  arrivés  à  des 
résultats  plus  précis,  et  dans  une  communication  faite  àla  Société 
de  médecine,  l'an  dernier,  M.  Chéron  dit  avoir  nettement  observé 
celte  différence  d'action  des  courants,  selon  leur  direction  et  d'a- 
près la  loi  que  nous  avons  posée,  c'est-à-dire  le  courant  ascen- 
dant resserrant  les  vaisseaux,  et  le  courant  descendant  les  dilatant 
et  amenant  une  congestion  plus  ou  moins  forte. 

D'autres  faits  viennent  encore  à  l'appui  de  cette  influence  de 
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félectrisation  du  ganglion  cervical  sur  les  mouvements  des  fibres 
musculaires  de  Tœil  ;  nous  avons,  en  effet,  également  observé  que 
les  mouvements  de  contraction  et  de  dilatation  de  la  pupille  sont 
augmentés  par  Télectrisation  des  ganglions  cervicaux  supérieurs. 

Si  l'on  examine  un  œil  normal  à  l'éclairage  latéral ,  on  voit 
aussitôt  sous  l'influence  de  la  lumière  la  pupille  se  contracter.  Si 
l'on  maintient  cet  éclairage  latéral,  la  pupille  ne  reste  pas  tou* 
jom^  dans  le  même  état  de  contraction^  mais  on  voit  se  produire 
de  petits  mouvements  presque  imperceptibles  de  contraction  et 
de  dilatation.  Ce  sont  ces  mouvements  qui  sont  rendus  plus  mani- 
festes iorsqu^on  fait  passer  un  courant  continu  sur  les  ganglions 
cervicaux  supérieurs. 

La  pupille  n'est  donc  jamais  absolument  immobile,  et  il  yacomme 
une  lutte  entre  les  mouvements  de  dilatation  et  de  resserrement, 
et  ce  fait  est  encore  bien  démontré  par  le  phénomène  suivant  que 
nous  avons  observé  plusieurs  fois,  et  qui  démonlre  bien  que  lors-- 
qu'un  des  mouvements  ne  peut  s'effectuer,  c'est  l'antagoniste  qui 
alors  s'exécute  plus  énergiquement.  Si  l'on  examine  i  l'éclairage 
latéral  un  œil  atteint  de  mydriase,  on  voit  la  pupille  rester  pendant 
une  seconde  environ  sans  subir  aucun  changement  ;  elle  est  soU 
licitée  pendant  ce  temps  à  se  contracter,  mais  elle  n'y  peut  parve^ 
air,  et  bientôt  le  mouvement  antagoniste  remporte,  et  elle  com- 
mence à  se  dilater  assez  notablement,  et  alors  on  observe  une  série 
de  petits  mouvements  de  contraction  et  de  dilatation,  mais  jamais 
la  contraction  n'arrive  au  point  où  était  la  pupille  avant  d'être 
sous  l'impression  de  la  lumière. 

Si,  dans  ces  cas  de  mydriase,  on  électrise  comme  précédemment 
le  grand  sympathique,  le  mouvement  de  dilatation  déterminé  par 
l'influence  de  la  lumière  est  rendu  beaucoup  moins  sensible,  par« 
fois  même  imperceptible. 

Ce  procédé  d'électrisation  est  un  de  ceux  que  nous  employons 
le  plus  souvent  dans  les  affections  des  yeux  ou  dans  celles  de  l'en- 
céphale, et  il  nous  a  donné  de  nombreux  succès.  C^est  ainsi  que 
nous  avons  obtenu  des  guérisons  assez  nombreuses  et  surtout  très- 
importantes.  Nous  sommes  en  effet  parvenu  à  arrêter  l'atrophie 
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du  nerf  optique,  et  dans  quelques  cas  nous  avons  été  assez  heureux 
pour  obtenir  une  amélioration  notable.  (De  rinfluence  des  cou- 
rants continus  dans  t  atrophie  du  nerf  optique^  dans  Recueil 
d'ophthalmoloffie.) 

Ce  procédé  d'électrisation  est  également  très-utile  dans  les 
affections  de  cause  générale,  dans  certains  phénomènes  hysté- 
riquesy  choréiques,  dans  les  irritations  spinales,  etc.  Nous  y 
ajoutons  un  léger  courant  le  long  de  la  colonne  vertébrale. 
Le  docteur  Beard  et  d'autres  médecins  américains  ont,  dans  ces 
maladies,  beaucoup  recommandé  ce  qu'ils  appellent  Télectri- 
sation  générale,  procédé  qui  consiste  à  mettre  le  pôle  positif 
sur  la  nuque  et  le  pôle  négatif  sur  le  creux  de  l'estomac.  Ils 
cherchent  ainsi  à  agir  le  plus  complètement  possible  sur  les  nerfs 
sympathiques.  Nos  deux  méthodes  ont  beaucoup  d'analogie,  puis- 
qu'ils placent  un  des  pôles,  et  spécialement  le  pôle  positif,  sur  la 
nuque,  et  qu'ils  agissent  ainsi  sur  le  même  centre  vaso-moteur. 
Nous  préférons  cependant  maintenir  les  deux  rhéophores  près  des 
centres,  car  nous  sommes  persuadé  en  même  temps  qu'on  agit 
ainsi  plus  énergiquement.  Quoi  qu'il  en  soit,  ce  sont  là  des  ques- 
tions de  délail  qui  ne  modifient  en  rien  l'opinion  commune  de  tous 
les  médecins  qui  ont  employé  cliniquement  les  courants  continus, 
à  savoir,  qu'il  y  a  peu  d'agent  aussi  puissant  pour  activer  les  cir- 
culations, et  que  le  meilleur  mode  pratique  est  d*électriser  les 
centres. 

Un  travail  (1)  qu'a  publié  récemment  M.  le  docteur  Raynaud 
vient  à  l'appui  des  idées  que  nous  soutenons,  et  nous  sommes  d'au- 
tant plus  heureux  d'en  indiquer  les  faits  principaux,  que  nous  préfé- 
rons toujours  citer  des  cas  de  guérison  rapportés  par  des  médecins 
que  Ton  ne  peut  soupçonner  d*avoir  des  idées  préconçues.  Involon- 
tairement on  croit  toujours  que  celui  qui  s'occupe  spécialement 
d'une  question  se  laisse  entraîner  à  un  peu  d'exagération,  et 
quoique  nous  soyons  certain  de  ne  pas  mériter  ce  reproche, 
nous  aimons  mieux  n'avoir  pas  à  en  tenir  compte.  D'ailleurs  les 

(1)  NouveUes  recherches  sur  la  nature  et  le  traitement  de  Tasphyxie  locale  dei 
extrémités  {Archivis  générales  de  médecine^  janvier  et  février  1874). 
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faits  palbologiques  observés  par  M.  le  docteur  Raynaud  sont  assez 
rareSy  mais  leur  étude  est  des  plus  intéressantes  au  point  de  vue 
spécial  qui  nous  occupe  dans  ce  chapitre. 

Chez  des  malades  atteints  d'asphyxie  locale  des  extrémités, 
M.  Raynaud  a  va  les  phénomènes  pathologiques  s'amender  et 
même  guérir  complètement  sous  l'influence  d'un  traitement  par 
les  courants  continus.  Plusieurs  particularités  sont  importantes  à 
noter  chez  ces  malades,  et  surtout  les  suivantes  :  Chez  un  de  ces 
malades  (obs.  I)  qui  avait  de  l'asphyxie  des  deux  mains  et  des 
pieds,  il  y  avait  en  même  temps,  après  Taccès,  afTaiblissement  et 
trouble  de  la  vue.  A  l'ophthalmoscope,  on  constate,  lorsque  la 
coloration  organique  des  extrémités  est  à  son  minimum,  que 
Fartère  centrale  de  la  rétine  et  les  artères  qui  en  naissent 
présentent  dans  toute  leur  étendue  des  contours  très-clairs,  et  Ton 
constate  très-nettement  qu'elles  sont  plus  étroites  dans  leur  por- 
tion originelle,  au  niveau  de  la  pupille,  qu'à  la  périphérie  ;  par 
moments  on  y  rencontre  des  sortes  d'étranglements  partiels.  Les 
pulsations  des  veines  se  font  remarquer  par  leur  intensité  et  leur 
étendue. 

Pendant  la  période  de  cyanose  des  extrémités,  les  battements 
veineux  persistent,  et  les  artères  présentent  des  étranglements 
partiels,  qui  par  places  les  rendent  filiformes. 

Dès  la  première  séance  de  courants  continus,  courant  descen- 
dant, on  constata  une  amélioration  qui  se  prononça  chaque  jour 
davantage. 

Dès  la  sixième  séance,  l'état  des  extrémités  était  entièrement 
modifié  \  il  persistait  bien  un  peu  de  pâleur  livide  des  dernières 
phalanges,  mais  les  doigts  tendaient  de  plus  en  plus  à  reprendre 
leur  coloration  normale.  Lorsque  ce  malade  quitta  le  service  le 
22  juin,  depuis  plus  de  dix  jours  déjà  les  extrémités  étaient  reve- 
nues à  leur  nuance  physiologique,  toutes  les  fonctions  de  sensibi- 
lité et  de  mouvement  étaient  rétablies;  et  ce  qui  est  non  moins 
curieux  à  constater,  l'induration  du  derme  à  la  paume  des  mains 
avait  en  grande  partie  disparu. 

Le  rétablissement  de  la  vue  avait  suivi  une  marche  parallèle. 
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En  môme  temps  que  les  extrémilés  se  réchauffaient,  la  vision  de- 
venait plus  distincte.  Voici  quelques-uns  des  résultats  fournis  par 
l'examen  ophthalmoscopique. 

c(28  mai.  —  Les  battements  veineux  sont  encore  très-nettement 
appréciables  à  l'œil  gauche,  dans  le  champ  de  la  pupille;  ils  dis- 
paraissent au  delà.  L'étroitesse  des  artères  persiste  plus  marquée 
à  gauche  qu^à  droite  ;  on  ne  constate  plus  d'étranglements  partiels. 

))  7  juin*  —  Les  veines  sont  généralement  plus  grosses  que  lors 
du  premier  examen  ;  mais  elles  ne  présentent  plus  aucun  batte- 
ment. Les  artères  sont  aussi  bien  plus  volumineuses,  et  surtout  il 
existe  une  vascularisation  beaucoup  plus  considérable  de  la  pupille 
du  nerf  optique  et  du  fond  de  l'œil  en  général  (1).  > 

Chez  un  <le  ces  malades,  il  est  intéressant  de  remarquer  qu'en 
prolongeant  suffisamment  l'électrisation  d'une  main,  le  pôle  positif 
sur  la  moelle,  et  le  pôle  négatif  à  la  périphérie,  on  voit  la  cyanose 
disparaître  non-seulement  à  cette  main,  mais  à  celle  du  côté 
opposé  que  les  rhéophores  n'ont  pas  touchée.  Ce  fait  prouve 
bien  Tinfluence  de  l'électrisation  des  centres,  car  un  des  pôles, 
étant  placé  sur  le  cou,  agissait  sur  la  moelle,  et  consécutive- 
ment sur  les  phénomènes  vasculaires  du  côté  opposé  à  celui  qui 
était  directement  électrisé. 

Dans  tous  ces  cas,  M.  le  docteur  Raynaud  électrisait  en  pre- 
mier lieu  la  moelle,  et  nous  ne  doutons  pas  que  ce  mode  d'appli- 
cation n'ait  été  pour  beaucoup  dans  les  succès  qu'il  a  obtenus  ;  car, 
comme  nous  l'avons  déjà  dit  souvent,  il  y  a  un  avantage  incon- 
testable à  agir  sur  les  centres  avec  les  courants  continus,  alors 
mânie  que  la  lésion  siège  i  la  périphérie.  Dans  notre  Traité 
d'électriciié,  nous  avons  consacré  an  paragraphe  tout  entier  à 
cette  question  (2),  où  nous  disions  c  que  l'application  des  cou- 
rants continus  sur  les  centres  nerveux  détermine  toujours  des 
effets  plus  manifestes  que  lorsqu'on  les  applique  directement  sur 
les  organes.  Les  mouvements  des  intestins  sont  faiblement 
augmentés  par  l'électrisation  locale,  tandis  qu'ils  le  sont  à  un  haut 

(1)  Archives  générales  de  médecine^  janvier  1874,  pages  13  et  14. 

(2)  Loc*  cil.,  p.  747. 
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degré  par  Télectrisation  des  ganglions  ou  par  réleclrisation  de  la 
moelle. 

<  Il  doit  en  être  de  même  pour  les  mouvements  autonomes  des 
arténoleSi  et  tous  les  faits  que  nous  avons  observés  démontrent 
qae  pour  agir  sur  la  vascularité  d'un  organe,  il  est  préférable  de 
o'agir  que  sur  les  centres  vaso-moteurs.  Il  en  est  de  même  poiir 
Télément  douleur  et  pour  Faction  sur  les  nerfs  sensitiCs.  > 

De  r influence  des  courants  continus  sur  les  phénomènes  vaS'^ 
culaires  de  la  matrice. — Nous  avons  déjà  eu  l'occasion,  dans  noire 
Traité  dt  électricité  y  de  mentionner  l'influence  des  couranls  conti- 
nus sur  le  flux  menstruel  ;  nous  avons,  a  cette  occasion,  cité  ub 
cas  chez  une  jeune  fille  de  dix*sept  ans,  chlorotique  et  anémique 
au  plus  haut  point,  et  qui,  depuis  cinq  mois,  n'avait  plus  eu  ses 
règles,  et  chez  laquelle  nous  avons  ramené  la  menstruation  au  bout 

4 

de  six  séances  d'électrisation.  Hiflelsheim  a  également  insisté  sur 
les  avantages  de  l'électrisation  par  les  courants  de  la  pile  dans 
les  cas  de  dysménorrhée. 

Il  est  rare,  cependant,  que  Ton  ait  recours  aux  courants  élec- 
triques dans  ces  afl'ections,  et  depuis  la  publication  de  notre 
traité,  nous  n'avons  eu  qu'une  seule  fois  l'occasion  d'intervenir 
spécialement  dans  un  cas  de  dysménorrhée  ;  mais,  par  contre,  nous 
ivons  pu  observer  un  grand  nombre  de  fois  l'influence  de  cette 
nédication  sur  les  menstrues  chez  des  femmes  que  nous  soignions 
pour  d'autres  affections. 

Le  fait  intéressant  et  que  nous  croyons  tout  nouveau,  est  que 
Tinfluence  des  courants  continus  a  lieu  à  distance,  et  principale- 
oient  dans  les  cas  où  nous  portions  les  rhéophores  du  côté  du 
cou,  c*est*à-dire  au  voisinage  des  ganglions  cervicaux  et  de  la 
partie  supérieure  de  la  moelle. 

Les  faits  que  nous  allons  relater  se  rapportent  en  effet  à 
des  cas  où  nous  avons  électrisé  uniquement  la  région  cervicale, 
et  où  nous  avons,  par  cette  application,  obtenu  d'une  manière 
incontestable  des  modifications  dans  l'écoulement  menstruel. 

If"*  C. .  est  soignée  poar  une  paralysie  da  droit  exterae  de  rœil  droit, 
datant  de  qoatre  mois.  Uo  des  pôles  est  appliqué,  comme  nous  le  faisons 


hSà      ONIMUS.  —  DIFFÉRENCE  d'aCTION  DES  COURANTS  INDUITS 

d^ordinaire,  Ton,  le  positif,  près  da  moscle  paralysé,  et  l'aDtre  sar  le  ganglion 
cervical  supérieur.  Durée  du  traitement  deux  mois.  Pendant  ce  tempe,  lei 
règles  ont  avancé  de  (rois  jours  et  ont  été  plus  abondantes. 

•^  M"*  D. ..,  âgée  de  trente-deux  ans,  sajelteaox  migrainea  depuis  dii  anâ, 
a  presque  toujours  un  relard  pour  ses  règles.  Ces  migraines  arrivent  trois 
on  quatre  fois  par  mois.  Eleclrisation  des  ganglions  supérieurs  (trois  fois  par 
semaine).  Le  premier  mois,  il  n*y  a  un  accès  de  migraine  qu*au  moment  de 
Tapparition  des  règles,  qui  ont  lieu  trois  jours  plustôt  qu*à  Tépoque  ordi- 
naire. 

Le  deuxième  mois,  les  règles  sont  en  avance  de  cinq  jours,  mats  sans 
migraine,  et,  chose  curieuse,  il  y  a  un  accès  do  migraine  alors  que  les 
règles  ont  cessé,  mais  à  l'époque  exacte  où  les  règles  auraient  dû  paraître  en 
temps  ordinaire. 

Le  troisième  mois,  les  règles  sont  plus  abondantes,  mais  elles  arrivent 
juste  un  mois  après  les  menstrues  précédentes.  Il  n*y  a  pas  de  migraine. 
Celle-ci  ne  se  déclare  qu^après  six  semaines,  à  la  suite  d'une  vive  con- 
trariété. 

Â  partir  de  cette  époque,  le  traitement  est  en  partie  suspendu,  une  séance 
tous  les  dix  jours,  et  depuis  deux  mois  la  malade  n'a  eu  qu'un  accès  de  mi^ 
graine.  Les  menstrues  sont  régulières,  mais  toujours  plus  abondantes  et,  au 
lieu  d*une  durée  de  quatre  jours,  elles  ne  durent  que  deux  à  trois  jours. 

— -  M*'"  P...,  âgée  de  trenle^trois  ans,  est  sujette  aux  migraines  depuis  assez 
longtemps  ;  mais  en  général  elle  n*avait  d*accès  que  tons  les  mois^  au  mo* 
ment  des  époques  menstruelles.  Sans  qu'il  y  ait  de  modifications  du  côié 
de  la  matrice,  depuis  (rois  ans^  les  accès  de  migraine  ont  apparu  tous  les 
quinze  Jours,  et  depuis  un  an  régulièrement  tous  les  huit  à  dix  jours.  Ces 
accès  sont  des  plus  violents,  et  ils  durent  en  général  trois  jours  et  trois  nuits 
continuellement. 

Traitement  :  électrisation  par  les  courante  continus  des  ganglions  cervicaux 
et  de  la  portion  cervicale  de  la  moelle.  L'accès  de  migraine  n'apparatt 
qu'après  quatorze  jours,  et  ne  dure  que  six  heures  ;  les  règles,  qui  apparais* 
sent,  sont  plus  abondantes. 

Les  accès  vont  peu  à  peu  en  s'éloignent,  et  tandis  qu'autrefois  elle  sentait 
un  ou  deux  jours  d'avance  la  migraine  èlre  imminente,  par  des  douleurs  vagues 
et  un  malaise  général,  actuellement  elle  est  bien  portante  pendant  tous  les 
intervalles.  La  migraine  débute  et  se  termine  subitement. 

liOS  règles  continuent  à  apparaître  de  deux  à  trois  jours  en  avance  et  elles 
sont  plus  abondantes,  mais  durent  moins  longtemps. 

—  M^**  R...,  ftgée  de  dix-sept  ans,  anémique,  atteinte  d'une  contracture 
hystérique  des  muscles  du  bassin  et  de  la  cuisse  gauche,  qui  ont  fait  croire 
pendant  longtemps  à  une  coxalgie,  et  qui  est  réglée  assez  régulièrement, 
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mais  difficileineDtf  est  soamise  aa  traitement  par  les  coarants  continus.  La 
cootraclQre  des  mnsclea  disparaît  au  bout  de  quelque  temps  et  avec  des 
gymplôtnes  sur  lesquels  nous  ne  pouvons  nous  arrélericl. 

Les  règles,  qui  surviennent  pendant  le  traitement,  sont  la  première  fois  ea 
afaace  de  deux  jours,  ce  qui  n*était  Jamais  arrivé.  Le  second  moi^,  elles  sont 
eo  avance  de  cinq  jours,  irès^abondantes  le  premier  jour,  et  cessent  plus 
rapidement. 

—  M"*  G...,  âgée  de  trente-cinq  ans, .hystérique  a,  depuis  qu'elle  suit  un 
traitement  par  les  courants  continus,  une  avance  de  plusieurs  jours  dans  ses 
menstnies.  Le  traitement  chez  celte  malade  a  été  très-long,  et  nous  avons  eu 
roccaaioQ  d'observer  ce  qui  d*ailleurs  arrive  chez  la  plupart  des  malades, 
c'est  qu'au  bout  de  trois  ou  quatre  mois,  il  n*y  a  plus  qu'une  avance  insi- 
gnifiante pour  répoque  menstruelle  ;  mais  que  ce  qui  continue  à  persister 
(OQjoors,  c'est  une  plus  grande  abondance  de  sang,  et  ea  même  temps  une 
dorée  moindre  dans  Técoulement  sanguin. 

^  M"**  D. .. ,  âgée  de  trente-cinq  ans,  à  côté  d'autres  phénomènes  nerveui 
et  d'anémie  profonde,  se  plaignait  depuis  plusieurs  mois  d*un  écoulement 
Hanc  continuel  Electrisalion  des  ganglions  cervicaux.  L'écoulement  est  for- 
tement teint  en  rouge,  et  les  règles  apparaissent  plus  abondantes,  et  sans 
provoquer  autant  de  douleurs. 

^  M"'  G. . . ,  âgée  de  quinze  ans,  a  été  réglée  à  l'âge  de  douze  ans  (4  )  ;  em- 
ployée dans  un  atelier  de  caoutchouc  soufOé,  elle  a  été  atteinte  d'intoxication 
aigoë,  et  depuis  cinq  mois  ses  règles  avaient  complètement  disparu, 
lorsque  nous  eûmes  à  employer  chez  elle  les  courants  continus  pour  l'exa- 
men de  Texcitabilité  nerveuse  et  de  la  contractilité  musculaire. 

Le  soir  même  de  cette  séance^  les  règles  reviennent,  et  aussi  le  mois 
Mivant. 

—  M"*  A..«,  âgée  de  vingt-troisans,  est  atteinte  d'une  parésle  des  muscles 
da  larynx,  et  est  soigné  pour  cette  affection.  Depuis  le  traitement,  elle  re- 
marque que  ses  règles  avancent  un  peu,  mais  surtout  qu'elles  sont  plus 
aboodaniûs^  et  de  plus  elle  n'éprouve  plus  les  coliques  qu'elle  ressentait 
Presque  toujours  au  moment  de  ses  époques  menstruelles. 

—  M"'^  E...,  atteinte  d'une  aphonie  légère,  est  en  môme  temps  sajelte  aux 
P^tes  utériAes,  mais  qui  viennent  à  des  époques  indéterminées.  Elle  n'avait 
pius  eu  d'écoulement  sanguin  depuis  six  semaines,  lorsque  nous  ftmes  une 
application  des  courants  continus  sur  la  région  cervicale.  Le  soir  même  de 
^Êite  première  séance,  il  y  eut  une  perte  de  sang. 

(1)  Voyes  U  thèse  du  docteur  Huguin,  sur  l'intoxication  par  U  $ulfure  éo  car* 
P«rô,  1874. 
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plutôt  que  pendant  les  accès  ;  pour  obtenir  un  résultat  appréciable 
et  durable,  il  faut  commencer  le  traitement  dans  Tintervalle  des 
accès»  et  presque  immédiatement  aprè^  un  accès,  et  non,  comme 
on  le  fait  trop  souvent,  au  moment  où  la  migraine  vase  déclarer. 
Ces  faits  cliniques,  que  nous  avons  choisis  i  cause  de  leur 
netteté,  viennent  contirmer  sous  tous  les  rapports  les  faits  phy- 
siologiques que  nous  avons  observés.  Us  établissent  en  effet,  d*une 
façon  indubitable,  l'action  considérable  que  les  courants  con- 
tinus exercent  sur  la  circulation  générale,  et  ils  démontrent 
en  même  temps  Finfluence,  sur  les  circulations  locales  et  périphé- 
riques, de  rélectrisation  des  centres. 


NOUVEAUX  FAITS 
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LA  lUTABILITE  DES  GERMES  MICROSCOPIQUES 

RÔLE  PASSIF  DES  ÊTRES  CLASSÉS  SOUS  LE  NOM  ^ 

DE  FERMENTS 
Par  H.  Joies  DVVAL  (de  Versailles) 


(Planches  XIX,  XX  et  XXI.) 
I 

J*ai  démontré  antérieurement  que  certains  microphytes,  et 
notamment  les  algues  unicellulaires  (1),  placés  dans  des  condi- 
tions physiologiques  convenables,  pouvaient  remplir  le  rôle  de 
ferment  alcoolique. 

Je  viens  aujourd'hui  appuyer  ma  doctrine  do  la  mutabilité,  en 
démontrant  que  le  Torula  cerevisix  pur  est,  au  môme  titre  que 
ses  congénères,  un  être  à  fonctions  essentiellement  multiples. 

Les  expériences  que  je  viens  développer  ici  sont  en  conlradic-> 
tion  formelle  avec  les  idées  que  professent  certains  auteurs.  Quoi 
qu'il  en  soit,  fidèle  aux  principes  que  j'ai  déjà  suivis,  je  marche  à 
nouveau  sur  le  terrain  exclusif  des  faits,  et  je  déclare  que  quicon* 
que  répétera  mes  épreuves  de  bonne  foi,  saura  en  reconnaître 
toute  la  portée  et  toute  Texactitude. 

II 

Préparation  du  ferment  alcoolique  pur. 

Que  Ton  admette  que  la  levure  de  bière  soit  un  mélange  do 
plusieurs  ferments  particuliers,  ou  bien  qu'on  ne  voie  dans  cotte 
lie  vivante  que  le  produit  de  la  métamorphose  d'un  seul  et  même 

(1)  Yoyei  ce  même  Journal,  page  400^  juillet  1873,  et  Comptes  rendus  de  VÀca* 
àémis  des  sciences^  t.  LXXXII,  p.  1027,  même  année. 
Voyoa,  en  outre,  les  planches  placées  à  Ja  fin  de  ce  numéro* 
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Micrococcus  en  présence  d'un  liquide  essentiellement  altérable, 
il  n'en  est  pas  moins  vrai  que  cette  production  organisée  n*est  pas 
toujours  identique  avec  elle*môme.  La  levure  de  bière  fraîche,  pro* 
venant  d'une  fermenlalion  régulière,  présente  d'ordinaire,  à  côté 
des  globules  typiques  que  tout  le  monde  cx)nnatt,  divers  corpus* 
cules  dont  le  diamètre,  le  mode  d'accroissement  et  la  cotifigura- 
tion  générale  diffèrent  sensiblement  entre  eux. 

En  présence  de  ces  variantes  morphologiques,  il  semble  qu'il 
n'y  ait  rien  de  plus  facile  que  de  dire  :  Ceci  est  du  ferment  lac- 
tique, cela  du  ferment  de  la  fermentation  visqueuse,  ou  tout  autre 
proto-organisme  représentant  une  individualité  propre.  Si  cela 
est  vraisemblable,  cela  n*est  pas  du  moins  rigoureusement  prouvé, 
et,  dans  tous  les  cas,  la  question  d'origine  de  ces  différents  êtres 
zymiques  n'en  reste  pas  moins  obscure. 

La  coïncidence  des  mômes  formes,  chez  les  êtres  cellulaires, 
implique  ordinairement  la  répétition  des  mêmes  actes  physiolo- 
giques ;  on  ne  saurait  établir,  cependant,  de  règle  absolue  à  cet 
égard,  et  en  ce  qui  concerne  les  corpuscules  mal  définis  qui 
accompagnent  souvent  les  chapelets  du  Torula  cerevisicç  type,  il 
y  a  quelque  témérité,  peut-être,  à  vouloir  leur  donner  un  nom 
sui  generis  préjugeant  à  tort  ou  à  raison  leur  véritable  fonction. 

Dans  l'incertitude  où  l'on  retombe  fatalement  si  Ton  oublie  ce 
grand  principe,  que  c*est  le  milieu  qui  fait  Têtre,  et  non  pas  Têlre 
qui  fait  le  milieu,  il  devient  nécessaire,  pour  établir  scientifique- 
ment la  mutabilité,  d'expérimenter  sur  un  sujet  bien  homogène 
et  bien  pur.  Aussi  est-ce  pour  éviter  toute  cause  d'erreur,  ou 
plutôt  pour  dissiper  tout  scrupule,  que  j'ai  entrepris  de  faire 
tout  d'abord  le  triage  physiologique  de  la  levure  sur  laquelle  je 
me  proposais  d'opérer. 

Rien  n'est  plus  facile  que  d'arriver  à  ce  résultat.  Tout  le  secret 
de  l'opération  consiste  a  ensemencer  la  levure  de  bière  dans  un 
milieu  dont  les  éléments  stables  et  convenablement  associés  ne  se 
prêtent  que  très-difficilement  à  plusieurs  dédoublements  chimi- 
ques parallèles  et  simultanés. 

La  nature  elle-même  nous  ouvre  les  voies,  et  le  liquide  nour- 
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ricier  auquel  j'ai  toujours  donné  la  préférence  n'est  autre  que  le 
suc  de  raisins,  bouilli,  flllré  et  conservé  dans  des  ballons  préparés 
i  la  manière  de  ceux  dont  M.  Pasteur  s'est  servi  pour  faire  ses 
expériences  (1). 

Une  parcelle  de  levure  de  bière,  aussi  récente  que  possible, 
étant  ensemencée  dans  un  premier  de  ces  ballons,  aux  trois 
quarts  plein  de  liquide  limpide,  je  la  laisse  se  multiplier.  Le  dé* 
gagement  d'acide  carbonique  devient  manifeste  au  bout  de  quel- 
ques heures,  et  petit  i  petit  il  s'accentue  davantage.  Après  plu- 
sieurs jours  de  contact,  alors  que  la  fermentation,  qui  s'effectue 
dans  Tétuve  à  la  température  moyenne  de  26  degrés  centigrades, 
est  en  pleine  activité,  je  débouche  l'appareil  et  je  prélève  aussi* 
tôt  avec  une  pipette  une  trace  du  sédiment  levurien  de  première 
formation.  Je  procède  tout  de  suite  à  un  second  ensemencement 
dans  un  deuxième  ballon  préparé  à  l'instar  du  premier.  Je  renou- 
velle cette  manipulation  une  troisième  fois,  puis  encore  une 
autre,  et  finalement  j*obtiens  de  la  levure  alcoolique  de  quatrième 
génération. 

Dès  le  début  de  ces  quatre  opérations  successives,  le  Toruia 
cerevisùe^  soustrait  à  son  milieu  habituel,  s'est  déjà  développé 
d'une  façon  plus  uniforme.  Les  granulations  moléculaires  et  les 
bâtonnets  bactéridiformes  auxquels  il  se  trouvait  associé  se  sont 
à  peine  accrus,  et  il  est  bien  rare,  après  le  deuxième  ensemen- 
cement, d'en  rencontrer  encore  quelques-uns  sous  le  champ  du 
microscope. 

Au  troisième  temps  de  l'épreuve,  on  n'a  plus  affaire  qu'à  de 
gros  globules,  bien  nourris,  à  nucléus  central  parfaitement 
accusé.  Au  quatrième,  la  réalisation  du  problème  est  aussi  par« 
faite  que  possible,  et  le  volume  de  ferment  produit  semble  réelle- 
ment prodigieux  par  rapport  à  la  quantité  presque  impondérable 
de  semence  qui  a  servi  à  l'engendrer. 

La  levure  vinique  ainsi  purifiée  diffère  sensiblement,  comme 
s^pect,  de  la  levClre  des  brasseries.  Examinée  dans  les  ballons  qui 

(1)  Voyez  la  planche  où  sont  représentés  les  ballons  dont  je  me  sers  exclusi- 
Tement. 
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la  renferment,  elle  forme  au  fond  de  ceux-ci  un  dépôt  mat, 
ondulé,  souvent  crevassé,  d'apparence  grenue  et  comme  fécu'- 
lente.  Délayée  dans  le  liquide  vineux  qui  la  baigne,  elle  retombe 
assez  promptement  d'elle-même^  et  si  l'on  vient  à  l'exprimer,  elle 
laisse  entre  les  doigts  une  pâte  relativement  peu  plastique.  A 
l'examen  microscopique,  elle  représente  des  grains  ronds  ou 
semi-ovoîdes,  de  0'"°',030  à  0'"'",050  de  diamètre,  s'accroissant 
nettement  par  bourgeonnement  externe. 

C'est  avec  cette  levure  prise,  sur  le  fait,  en  plein  travail  de 
reproduction,  qu'ont  été  effectuées  les  expériences  qui  vont 
suivre.  (Voyez  Taspect  et  la  disposition  de  cette  levure  type, 
pi.  XXI,  figure  8.) 

III 

Trtnsformalion  du  ferment  alcoolique  en  ferment  lactique  en  présence  d'une  liqueur 
sucrée  neutre.  —  Difficulté  première  de  l'expérience.  —  Application  indirecte  de 
ce  procédé  à  la  préparation  économique  du  lactate  de  chaux  pur. 

Le  12  septembre  1873,  je  prépare  par  la  méthode  ordinaire  des 
laboratoires  3000  grammes  de  petit-lait.  Je  concentre  celui-ci  au 
bain«marie  jusqu'à  moitié  de  son  volume,  et  j'ajoute  au  sérum  ré- 
duit 15  grammes  de  phosphate  neutre  d'ammoniaque.  Le  liquide, 
filtré  froid  (jusqu'à  limpidité  parfaite,  étant  reçu  dans  trois  bal- 
lons respectifs,  j'additionne  le  contenu  du  premier  de  60  grammes 
de  carbonate  de  chaux  précipité  pur;  le  second,  qui  est  resté 
franchement  acide  par  suite  du  petit  excès  diacide  tartrique, 
employé  en  premier  lieu  pour  obtenir  la  coagulation  du  caséum 
et  des  matières  grasses  du  lait,  est  laissé  tel  quel  ;  le  troisième, 
en6n,  est  exactement  saturé  par  une  petite  quantité  d^eau  ammo* 
niacale  ajoutée  avec  précaution  :  cette  affusion  ammoniacale  a 
déterminé  ici  la  précipitation  d'une  petite  quantité  de  phosphate 
de  chaux  et  de  phosphate  ammoniaco-magnésien. 

Mes  trois  ballons,  munis  chacun  de  bouchons  de  caoutchouc 
morHés  comme  il  est  indiqué  dans  les  figures,  sont  chauffés  à  leur 
tour  jusqu'à  l'ébullition  du  liquide.  Celte  ébuliition  est  entretenue 
pendant  plusieurs  minutes,  et  Ton  ne  ferme  avec  la  pince  de  Mobr 
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Pajalage  surmontant  le  tube  ensemenceur  que  lorsque  les  va« 
peurs  aqueuses  en  sortent  à  plein  jet.  Après  refroidissement 
complet,  les  appareils  sont  portés  a  l'étuve,  dont  la  température 
est  maintenue  constante  de  30  à  Si  degrés  centigrades. 

Au  bout  de  plus  d'un  mois  de  séjour  dans  l'étuve,  le  petit-lait 
renfermé  dans  les  ballons  n'a  donné  lieu  à  aucun  phénomène 
apparent  de  fermentation.  Soit  a  la  base  de  la  colonne  liquide, 
soilason  sommet,  on  ne  découvre,  d'ailleurs,  aucune  formation 
organisée;  multitude  de  petits  cristaux  transparents  de  tartrate 
ont  seuls  pris  naissance  sur  les  parois  des  vases. 

Cette  première  épreuve-contrôle  prouve  que,  dans  ces  cinH>n« 
stances,  le  petit«iait  peut  être  conservé  parfaitement  intact. 

II  m^est  arrivé  maintes  fois  de  déposer  sous  des  lamelles  de  verre, 
sans  précaution  spéciale,  des  gouttelettes  de  liqueurs  fermentes- 
cibles  bouillies  ou  simplement  filtrées  :  petit-lait,  eau  de  levure, 
socs  de  fruits,  urine,  suc  d'asperges,  jusqu'à  du  sang  frais,  et 
jamais,  même  après  des  mois  entiers,  dans  ces  préparations  non 
fécondées,  je  n'ai  vu  apparaître  le  moindre  vestige  d'organisation. 
Ce  critérium  simple  en  dit  plus  que  bien  d'autres  expériences 
instituées  pour  combattre  la  genèse  spontanée;  il  met  en  garde, 
(l'autre  part,  contre  certaines  avances  trop  prématurées  de  l'école 
panspermiste. 

Comme,  toutefois,  dans  l'essai  précédent,  il  pourrait  y  avoir  eu 
méprise,  au  simple  visu,  pour  le  contenu  du  ballon  renfermant  le 
carbonate  do  chaux,  j'ai  eu  le  soin  de  le  déboucher  afin  de  m'as- 
surer  de  son  entière  conservation.  La  réaction  du  liquide  s'est 
Irouvée  bien  neutre;  son  odeur  et  sa  saveur  étaient  celles  du 
petit-lait  frais,  et  quant  au  précipité  rassemblé  au  fond  du  vase, 
il  s'est  montré  au  microscope  sous  l'aspect  d'un  sédiment  amor- 
pheetenlièrement  soluble,  avec  effervescence  dans  l'acide  chlorhy- 
(Irique  dilué.  Rebouché  avec  soin  et  soumis  à  une  nouvelle  ébul- 
lition,  on  l'alaissé  ensuite  refroidir  pour  le  soumettre,  lelendemain, 
à  répreuve  de  l'ensemencement  avec  trace  de  levure  alcoolique, 
ainsi  que  le  ballon  à  petit'Iait  acidulé  tartrique.  Le  ballon  à  tar« 
Irale  d'ammoniaque  a  été  laissé  provisoirement  de  côté. 


A9&  JULES  DDYAL«  —  MUTABILITÉ 

A  la  même  date  où  ont  été  pratiqués  ces  ensemencements,  20  oc* 
tobre,  j'ai  préparé  une  nouvelle  quantité  de  petit-lait,  et  j'en  ai 
prélevé  une  partie  que  j'ai  alcalinisée  très-légèrement  par  le  bicar- 
bonate d'ammoniaque.  Ces  deux  sérums,  l'un  acide,  l'autre  alca- 
lin, étaient  destinés  à  étudier  par  ensemencement,  sous  lamelles 
de  verre  scellées  au  bitume  de  Judée,  le  métamorphisme  des 
cellules  de  levure  déposées  avec  la  pointe  d'une  aiguille  dans  une 
goutte  de  ces  liquides. 

Le  but  de  ces  premières  épreuves  était  de  chercher  à  provo- 
quer dans  le  petit-lait  acide  la  fermentation  alcoolique,  et,  dans 
celui  qui  avait  été  additionné  de  craie,  la  fermentation  lactique. 
Or,  ni  dans  un  cas,  ni  dans  Tautre,  il  ne  s'est  fait  aucune  de  ces 
fermentations. 

Les  utricules  de  ferment  alcoolique,  soumises  à  l'ensemence- 
ment sous^amellaire,  se  sont  simplement  étiolées  ;  leur  nucléus 
central  s'est  résolu  tout  d'abord  en  granulations  diffuses,  paisleur 
cycle  mutabilitaire  s'est  arrêté,  et  la  masse  des  globules  semés  au 
centre  de  la  lamelle  couvrante  ne  s'est  nullement  accrue. 

Quant  aux  changements  opérés,  à  première  vue,  au  sein  des 
ballons,  ils  ont  consisté  dans  l'apparition,  du  septième  au  neu- 
vième jour  après  l'ensemencement,  d'un  léger  voile  mycode^ 
mique  s'accroissant  avec  lenteur  et  s'étalant  finalement  sur  toute 
la  surface  liquide. 

Après  deux  mois  de  contact,  les  ballons  sont  débouchés. 

A.  Le  sérum  acide  présente  l'odeur  du  petit-lait  fraîchement  fait, 
sa  saveur  parait  un  peu  plus  plate.  A  la  distillation,  aucune  trace 
d'alcool  ou  d'acide  acétique.  Quant  a  la  membrane  mycoder- 
mique  superficielle,  elle  est  formée  d'articles  cylindriques,  presque 
linéaires,  de  0"'"',012  de  largeur  sur  0"",0a5  de  longueur.  Ces 
articles  sont  marqués  intérieurement  de  points  nucléolaires  opa- 
ques et  comme  disposés  sans  ordre  ;  ils  se  tiennent  littéralement 
bout  à  bout,  et  autant  que  j'en  ai  pu  juger  par  leur  disposition, 
leur  mode  de  reproduction  paraît  être  fissipare  ;  ayant  affaire  a 
des  organismes  développés  déjà  depuis  longtemps^  je  n'affirmerai 
cependant  rien  sur  ce  pdnti 
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Eq  l'absence  de  tout  composé  marquant  le  dédoublement 
de  la  matière  sucrée  du  lait  dans  un  sens  ou  dans  l'autre,  on  est 
en  droit  de  se  demander  quels  ont  pu  être  l'origine  et  le  rôle  de 
la  pellicule  proligèreformée  àla  surface  de  ce  sérum  tar trique.  Les 
hélérogénistes  ne  verraient  ici  qu'une  génération  spontanée,  et, 
quant  aux  panspermistes,  marchant  à  l'aventure  dans  un  monde 
de  germes  innominés,  ils  trouveraient  leur  salut  facile  en  invo- 
quant, pour  cette  expérience  comme  pour  tant  d'autres,  multiples 
causes  d'erreurs. 

Pour  moi,  je  ne  puis  raisonnablement  voir  dans  les  microphytes 
à  forme  spéciale  observés  ici  qu'une  création  secondaire  ayant  sa 
source  dans  les  nucléolules  échappés  par  exosmose  aux  globules 
mères  du  ferment  sous-jacent,  nucléolules  qui,  eux,  ne  pouvant 
sans  doute  se  développer  sans  gaz  oxygène  libre»  sont  venus  mé- 
caniquement respirer  a  la  surface  du  liquide.  Ce  ne  serait  là  qu'un 
nouvel  exemple  du  passage  fréquent  d'un  être  à  fonction  primiti- 
vement zymique  i  la  vie  azymique,  et  ce  phénomène,  qui  n'est 
qu'un  cas  particulier  de  la  mutabilité,  fait  comprendre  à  son  tour 
par  quel  mécanisme  simple  la  nature,  forcée  dans  ses  actes,  fait 
passer  certains  êtres  dont  la  respiration  est  normalement  aérienne 
à  la  respiration  fermentative. 

Le  lifycoderma  vint  qui  recouvre  le  vin  rouge  dans  les  tonneaux 
en  vidange  ne  me  parait  pas  avoir,  le  plus  souvent,  d'autre  rai- 
son d'être;  car,  quoi  qu'on  en  ait  dit,  la  fieur  du  vin  n'a  pas 
d'ascendant  procréateur  toui  formé  dans  l'air,  et  si,  guidé  plus 
tôt  par  l'analogie,  j'eusse  cherché  à  fond  quelle  pouvait  avoir  été 
la  fonction  chimique  de  mon  nouveau  mycoderme,  je  ne  doute 
pas  qu'elle  ne  se  fût  trouvée  en  rapport  avec  celle  du  M.  vini 
Itti-même.  J'avouerai  toutefois  n'avoir  pas  poussé  mon  investiga- 
tion de  ce  côté. 

B.  Le  sérum  neutre  additionné  de  craie  présente  l'odeur  du 
lait  cbaufifé,  et  en  aspirant  fortement  au  col  du  ballon  ouvert^  on 
éprouve  sur  la  membrane  pituitaire  du  nôz  la  sensation  piquante 
de  l'acide  carbonique  libre.  Pas  d'alcool^  pas  d'acide  acétique; 
traces  seulement  d'acide  lactique.  La  pellicule  continue  qui  re- 
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couvre  le  liquide  esl  formée  de  cellules  cylindrovoTdes,  légèrement 
arquées  vers  le  milieu,  d'une  largeur  moyenne  de  0"",026  sur 
une  longueur  de  0""",070.  Au  fond  de  la  liqueur,  sédiment  mixte 
de  carbonate  de  chaux  avec  rares  utricules  semblables  à  celles  qui 
forment  voile  à  la  surface  et  bâtonnets,  articulés  non  moins  rares, 
qui  ne  sont,  probablement,  que  du  ferment  tactique  en  voie  de 
formation. 

Ayant  insisté  précédemment,  avec  quelque  détail,  sur  lasigni« 
fication  rationnelle  que  j'ai  cru  devoir  donner  de  la  genèse  des 
éléments  figurés  formant  revêtement  mycodermique  a  la  surface 
du  liquide  a  petit-lait  acide,  je  ne  m'arrêterai  pas  ici  a  une  nou- 
velle interprétation. 

C.  J^ajouterai,  enfin,  qu'au  bout  de  trois  mois  passés  d'exposi- 
tion  à  l'étuve,  le  petit-lait  neutre  à  phospho-tartrate  d'ammonia- 
que qui  n'a  pas  été  ensemencé  est  resté  d'une  limpidité  parfaite. 

—  Si  l'on  s'en  tenait  aux  épreuves  précédentes,  la  doctrine  de 
la  mutabilité,  telle  que  j'ai  cru  devoir  la  formuler,  réunirait  peut- 
être  peu  de  partisans  en  sa  faveur.  J'aurais  pu,  en  effet,  pour  sou- 
tenir plus  ardemment  ma  cause,  passer  sous  silence  des  expé- 
riences dont  la  conclusion  ne  saurait  être,  pour  des  esprits 
prévenus,  de  la  dernière  rigueur.  Quoi  qu'il  en  soit,  c'est  là,  je 
dois  le  dire  sans  passion,  un  premier  acheminement  vers  l'évi- 
dence, et  si  jusqu^alors  je  n^ai  pu  obtenir  que  le  ferment  alcoolique 
pur  devint  franchement  ferment  lactique,  c'est  simplement  parce 
que  les  conditions  physiologiques  dans  lesquelles  je  me  suis  placé 
ne  se  prêtaient  pas  par  elles-mêmes  à  celte  métamorphose. 

L^étudedeJa  morphogénie  cellulaire  est  subordonnée  surtout  i 
l'étude  des  milieux,  et  il  était  plus  que  probable  que  si,  au  lieu  de 
livrer  pour  nourriture  première  au  ferment  alcoolique  de  la  lac- 
tine,  je  lui  eusse  donné  de  la  glycose,  son  aliment  carboné  habi- 
tuel, sans  changer  pour  cela  les  conditions  de  neutralité  chimique, 
j'eusse  obtenu  de  la  sorte  un  résultat  plus  complet.  Ce  qui  n'était 
que  simple  prévision  devint  réalité;  voici  comment,  pour  m*ea 
convaincre»  je  disposai  l'expérience. 

20  décembre  1873.*— Le  contenu  des  trois  ballons  dont  il  a  été 
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question  plus  haut,  ayant  été  trapsvasé  dans  une  môme  capsule, 
j'ai  ajouté  au  liquide  50  grammes  de  glycose  demi-fluide  du  com- 
merce, et  j*ai  soumis  le  tout  à  l'ébullition»  Le  liquide  filtré  ayant 
été  reçu  dans  un  ballon  unique,  je  Tai  additionné  de  126  grammes 
de  craie  précipitée,  et  comme  d'ordinaire,  je  Tai  soumis  à  une 
nouvelle  ébuliition  prolongée  dans  le  ballon  même  muni  de  son 
système  de  tubes. 

Après  une  quinzaine  de  jours  de  repos  h  l'étove,  le  liquide  est 
resté  intact,  et  pas  une  seule  bulle  gazeuse  ne  s'est  développée 
dans  sa  masse.  Je  procède  alors,  6  janvier  187/1,  à  l'ensemence- 
ment d'une  parcelle  de  levure  de  quatrième  génération. 

En  même  temps,  comme  point  de  repère,  je  sème  sous  des 
lamelles  préparées  ad  hoc  un  atome  de  même  levure.  Le  liquide 
nutritif  est  exactement  le  même,  sauf  le  carbonate  de  chaux  qui 
est  remplacé  ici  par  le  bicarbonate  de  potasse  jusqu'à  réaction 
légèrement  alcaline* 

Après  très-peu  de  temps,  le  travail  de  la  fermentation  devient 
apparent  dans  le  ballon  lacto-glycose,  et  dès  au  bout  de  douze 
heures,  il  se  dégage  des  bulles  gazeuses  continues  qui  viennent 
refouler  et  crever  alternativement  les  cylindres  liquides  condensés 
dans  les  anses  du  tube  sinueux  abducteur  des  gaz. 

Le  7  janvier,  le  dégagement  gazeux  continue  régulièrement. 

Le  8,  on  commence  à  entrevoir  à  la  surface  du  liquide  quelques 
taches  mycodermiques. 

Le  10,  dégagement  gazeux  lent,  mais  toujours  continu.  La 
pellicule  miroitante,  entrevue  l'avant-veille,  ne  recouvre  le  liquide 
que  partiellement  et|  désormais,  elle  ne  s'accroîtra  plus. 

Du  15  au  20  janvier,  la  fermentation  devient  sensiblement 
plus  active,  et  l'on  peut  recueillir  sous  le  mercure  un  gaz  qui  est 
de  l'acide  carbonique  mélangé  encore  d'un  peu  d'air  et  de  traces 
d^hydrogène. 

Du  22  janvier  au  5  février,  le  pétillement  gazeux  semble  s'at« 
ténuer,  et  les  bulles  qui  sont  devenues  très-grosses  partent  moins 
pressées  du  fond  du  ballon. 

Du  5  au  20  février,  mêmes  phénomènes  que  les  jours  précé- 
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^00 ts.  On, aperçoit  au  niveau  du  dépôt  crayeux  une  couronDe 
grisâtre  parfaitement  limitée/ 

A  la  fin  de  mars,  la  fermentation  semble  suspendue  ;  on  laisse 
néanmoins  le  ballon  en  place  sans  Tagiter.  Il  s* est  formé,  à  cette 
époque,  dans  plusieurs  parties  du  ballon,  et  notamment  sur  ses 
fmrois,  des  concrétions  blanchâtres,  boursouflées,  ayant  l'appa- 
rence de  choux-fleurs.  Au  fond,  sédiment  pulvérulent  maculé  de 
taches  jaunâtres;  ce  sédiment  est  recouvert  par  un  mucus  abon- 
<iant,  gris  sale. 

.  Les  lamelles  de  verre  à  liquide  lacto-glycose,  ensemencées  dès 
le  début,  ont  donné  lieu  au  développement  exclusif  de  levure 
alcoolique,  et  les  globules  de  celle-ci  se  sont  procréés,  en  si  peu 
de  temps  et  avec  une  telle  rapidité,  que  les  bulles  gazeuses  qui 
ont  pris  naissance  ont  soulevé  le  vernis  au  bitume  appliqué  sur 
leur  pourtour.  Il  a  donc  été  impossible  d'assister  de  visu  au  second 
temps  de  la  fermentation  mixte  qui  a  pu  être  observée  dans  le 
ballon, 

'  A  Fouvertufe  de  Tappareil  qui  a  été  laissé  à'  l'étuve  jusqu'au 
11  avril,  on  constate  que  le  liquide  mis  en  expérience  présente 
une  réaction  très*fortement  acide;  son  odeur  est  agréable  et  fai- 
blement spiri tueuse»  Les  organismes  du  voile  mycodermtque  dont 
il  reste  encore  des  lambeaux  sont  formés  de  cellules  ovoïdes, 
marquées  de  deux,  trois  ou  quatre  points  nucléolaires  brillants; 
leur  forme  et  leur  grandeur  sont  sensiblement  celles  qu'on  a  déjà 
observées  pour  Texpansion  mycodermique  du  ballon  dont  il  a  été 
liaFlé  au  S  B.  Ces  cellules  sont  accompagnées  de  granulations  et 
de  corpuscules  diaphanes,  articulés,  disposés  en  séries  linéaires, 
doués  du  mouvement  brownien.  Au  fond,  sur  le  dépôt  formé  de 
lactate  de  chaux  empâté  dans  du  carbonate  non  encore  décom- 
posé, se  trouvent  les  masses  muqueuses  dont  j'ai  fait  mention. 

Si  Ton  examine  au  microscope,  au  grossissement  do  AOO  à  600 
diamètres,  une  parcelle  de  ce  coagulum  vivant,  on  le  trouve  formé 
de  myriades  de  proto-organismes  en  tout  semblables  aux  petits 
points  granulaires  et  aux  chapelets  bactériformes  observés  a  l^élat 
de  mélange  avec  les  microphytes  restés  flottants  au  sommet  du 


fiqurde/  Ces  '  o^gànifes  infimas,  dont  'lek  uns  mûvisdiêê  ^i\éi 
autres  disposés  par  groupes  nioniHfofmes  plu^  où  tnôSnâ  decen^ 
lôés,  représentent,  «ans  nul  doQtQy  une  variété  nêttértfent  définie 
de  levâr^  lactique,  et,  qoant  à  l'énîgnrie  de  la  forpnaliort  do  cette 
dernière,  c'est  une  question  qui,  Je  le  supposé,  peut  se'passer  dé 
tout  èomcnentaire»  ,  ' 

Par  une  vive  agitation,  le  dépôt  de  carbonate  calcique  restant 
au  fond  du  ballon  s^est  trouvé  de  nouveau  attaqué,  et  il  8*est  pror 
duit  un  violent  dégagement  d'acide  carbonique  ;  la  liqueur  est 
alors  redevenue  presque  neutre.  Une  partie  de  cette  liqueur,  sou- 
mise i  Infiltration  et  diBtill«e  à  moitié  dans  ralambie  SaUérou,  a 
donné  un  liquide  qui,  ramené  k  son  volume  primitif,  titrait 
S,20  pour  100  d'alcool  absolu;  le  liquide  distillé  était  parfaite- 
ment neutre  et  son  odeur  rappelait  assez  cçlle  de  rhydromel 
vineux. 

Aprë^  ébullition  prolongée  et  filtralion  au  papier,  j*ai  obtenu 
du  premier  coup,  après  refroidissement  de  la  totalité  du  liquide 
générateur  diacide  lactique,  un  poids  de  75  grammes  de  lactate  de 
chaux,  en  masse  spongieuse,  très-blanche.  Ce  lactate,  décomposé 
par  l'acide  oxalique,  m'a  donné  exactement  63  grammes  d* acide 
lactique  ambré,  de  consistance  sirupeuse,  et  entièrement  inodore. 

En  présence  de  la  netteté  des  résultats  obtenus  après  cette 
première  tentative,  j'ai  institué  quelques  expériences  comparatives 
dans  le  but  de  faire  de  Tacide  lactique  pur  rien  qu'avec  de  lagly- 
cose,  des  sels  assimilables  convenablement  choisis  et  un  ferment 
bien  nourri.  Or,  tout  dans  ces  ép;*euves,  sauf  la  plus  grande  len- 
teur de  la  réaction,  a  répondu  en  faveur  de  la  supériorité  de  la 
nouvelle  méthode  sur  les  méthodes  anciennes. 

Lorsqu'on  songe  a  la  difTiculté  qu'on  éprouve  à  obtenir  du 
(aclate  de  chaux  bien  exempt  de  butyrate  ou  d'autres  produits 
odorants  parles  procédés  classiques  ordinairement  employés,  on 
n'hésite  pas  a  donner  la  préférence  à  un  modus  faciendi  qui 
donne  d'emblée  un  produit  irréprochable.  Dans  aucun  cas,  au 
reste,  et  quel  que  soit  le  temps  que  se  prolonge  la  catalyse  chi-* 
mique,  on  n'a  à  craindre  le  passage  de  la  fermentation  alcoolo* 
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lactique  à  la  fermentation  butyrique,  et  c'est  li  une  difficulté 
pratique  assez  importante  à  résoudre  (1). 

Je  suis  arrivé  à  préparer  en  petiti  pour  mon  usage  perscooel, 
de  l'acide  lactique  à  un  prix  de  revient  moitié  moindre  que  celai 
auquel  le  commerce  le  livre  habituellement,  et  je  ne  doute  pas 
que  le  lactate  de  chaux  ou  de  zinc  fait  ainsi  industriellement,  sur 
une  plus  grande  échelle,  ne  puisse  s'abaisser  à  une  valeur  vénale 
qui  serait  encore  bien  moindre. 

IV 

TraoïformaUon  du  fonneiit  alcoolique  en  ferment  bentolque.  •—  FenaenlaUoo 

naturelle  de  Vurine  dei  berbîtoref . 

On  admet  généralement  que  Tacide  hippurique  se  dédouble  en 
acide  benzolque  et  en  glycocolle  sous  l'influence  du  mucus  que 
renferme  à  Tétat  normal  l'urine  des  herbivores*  Gela  est  vrai, 
dans  toute  la  rigueur  des  termes,  en  ce  qui  concerne  la  fermeri' 
tation  naturelle  de  l'acide  hippurique,  et  il  n'est  nullement  besoin 
de  l'apport  particulier  des  germes  venus  de  l'air  pour  opérer  cette 
transmutation  physiologique* 

Le  ferment  n'est  autre  chose  ici  que  le  mucus  charrié  par  Turind 
elle-même,  et  j'ai  même  eu  Tocoasion  d'observer  plusieurs  fois 
que  l'urine  récente  de  vaches»  nourries  avec  des  plantes  vertes, 
renfermait  de  Tacide  benzolque  a  l'exclusion  de  toute  trace 
d'acide  hippurique. 

Le  ferment  lactique,  et  apparemment  le  ferment  butyrique  qui 
se  développent  spontanément  dans  le  lait  nature,  préexistent 
également  en  germe  dans  ces  liquides  normaux,  et  il  en  est  de 
même,  selon  toute  probabilité,  des  ferments  granuloïdes  qui  sont 
susceptibles  de  se  développer  dans  diverses  sécrétions  d'origine 
animale,  lorsque  ces  dernières  sont  soustraites  à  Tinfluence  de 
la  vie. 

Si  les  corpuscules  organisés  qui  se  trouvent  en  suspension  dans 

(i)  U  ferai  pourtant  &  ce  sujet  quelques  réservée  sur  lesquelles  je  re?iendrai 
plus  taitl. 


PB9  GBimiS  MICROSCOPlQUBSc  601 

l'atmoAphère  étaient  réellement  les  seuls  agents  provocateurs  de 
la  fermentation  qui  s'opère  dans  Turine  des  herbivores  aban« 
donnée  à  elle*mdme,  nul  doute  que  ces  ferments  n^évoluassent  en 
bactéries,  en  monades  ou  bien  encore  en  vibrions  spéciaux*  Car, 
il  faut  bien  le  remarquer  »  tout  le  temps  que  dure  le  dédoublement 
hippurique,  Turine  reste  fortement  alcaline,  et  Ton  sait  que,  dans 
ces  circonstances  ordinaires,  les  micropbytes  ont  Thabitude  de 
céder  le  pas  i  leurs  antagonistes,  les  microzoaires.  On  ne  saurait 
donc  voir  dans  l'essence  originelle  du  ferment  des  urines  alcalines 
qu^un  microzymum  spécial,  engendré  par  Torganisme  lui-m6me« 
Ces  roicrozyma,  ces  granulations  du  mucus»  produits  par  la  désa- 
grégation des  cellules  épithéliales,  sont  à  l'urine  des  herbivores 
ce  que  sont  les  éléments  leucocy tiques  par  rapport  à  Turine  des 
parnivores,  et  dans  Tun  et  l'autre  cas,  que  l'on  ait  affaire  i  la 
(erinenlalion  benzolque  de  l'acide  hippurique  ou  bien  à  la  ferment- 
talion  ammoniacale  de  l'urée,  je  ne  vois  pas  quMl  soit  néces-» 
saire  d'invoquer  la  présence  de  germes  aériens  dont  le  rôle  est 
purement  secondaire  et  simplement  hypothétique  (!)• 

Est-ce  à  dire  [pour  cela  que  les  spores,  les  granulations  molé- 
pulaires,  les  cellules  confervoldes,  les  diverses  dépouilles  d*orga^ 
nismes  supérieurs  et  les  ferments  organisés  qui  en  dérivent  plus 
tard  ne  soient  pas  aptes  à  se  ployer  a  la  loi  de  mutabilité  en  pré* 
seoce  de  l'acide  hippurique?  Non,  certes;  ici,  toutefois,  leur 
mission  ne  se  révèle  que  lorsque  les  conditions  physiologiques 
normales  se  trouvent  renversées. 

Une  trace  de  levCire  alcoolique  semée,  par  exemple,  dans  de 
l'urine  de  vache  à  laquelle  on  n'aura  fait  subir  aucune  modifi* 
cation  physique,  y  jouera  le  rôle  d'un  corps  purement  inerte  ; 
les  corpuscules  figurés  apportés  de  la  vessie  ou  de  tout  autre  point 

(1)  A  l'appui  de  celte  manière  de  voir,  je  citerai  qu*a|ant  examiné  dernièrement 
avec  beaucoup  d'attention  l'urine  toute  récente  d'une  fernme  diabétique,  j'ai  trouvé 
le  mucus  de  cette  sécrétion  presque  entièrement  constitué  par  des  globules  jeunes 
lie  leiûre  alcoolique.  I«e9  granulations  du  mucus  peuvent  donc,  dans  ce  cas  patholo- 
gique particulier,  se  iransforîner  en  levure  glycosiquo  au  sein  même  de  la  vessie,  et 
je  l'afllrroe  d'autant  mieux  que  mes  expériences  sur  la  micrograpbie^aérieiuie  m'ont 
Nours  prouvé  qu'il  n'y  avait  dans  l'air  aucun  ferment  tout  formé. 
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de  l'appareil  urinaire  agiront  seuls  comme  ferment  et  s'y  dévelôp-» 
perontao  même  litre*  Mais*  si  le  môme  liquide  est  soutnis  à  une 
température  sufBsamment  élevée  pour  détruire  la  vitalité  des 
corpuscules  zymiques  enfantés  par  rorganisine,  c'est  alors  qu'il 
faudra  faire  tnterventr|fatalement  le  rôle  secondaire  d*un  g«Mne 
apporté  du  dehors. 

L'urine  d^un  animal  quelconque  soumise,  en  effets  à  rébulli** 
tion  pendant  quelques  instants  damdesvades  préparés  de  manière 
i  s'opposer  a  la  rentrée  des  poussières  aériennes  pendant  le  refroi- 
dissement^ peut  se  conserver  intacte  pendant  un  temps  indéfini. 

Si,  profitant  de  ce  fait»  on  dispose  Texpérience  de  façon  à  faire 
pénétrer  dans  l'uriite  stérile  tel  ou  tel  germe  déterminé,  il  sera 
facile  de  voir  qu'il  n'est  pas  toujours  indispensable  d'avoir  recours 
à  des  germes  apéciaux  pour  provoquer  telle  ou  telle  fermentation. 
Voici  comment»  en  changeant  les  conditions  de  milieu^  pour 
mieux  forcer  Texpérience^  j'ai  pu  résoudre  une  nouvelle  fois  ce 
problème* 

20  décembi'e  1878.  —  AOO  grammes  d'urine  humaine  ayant  été 
additionnée  de  12  grammes  de  bihippurate  d^.ammoniaqua  à 
réaction  acide,  j'ai  fait  bouillir  le  liquide  et  je  l'ai  filtré  dans  un 
ballon  préparée 

^  La  liqueur^  soumise  à  une  seconde  ébullition  dans  son  réci* 
ptent  lui-même,  a  été  conservée  jusqu'au  lendemain,  jour  où  je 
l'ai  fécondée  par  l'addition  d^une  trace  do  levure  alcoolique  bien 
pure  (1).  -  . 

J'ai  préparé  en  même  temps  deux  lames  porte-objet  propres  a 
servir  de  contrôle. 

Après  vingt-quatre  heures  de  séjour  à  Tétuye,  l'urine  a  com- 
mencé à  se  couvrir  d'une  pellicule  blanchâtre.  Au  bout  de  deux 
jours,  cette  mince  membrane  est  devenue  continue  ;  pas  de 
dégagement  gazeux. 

(1)  A  l'é|>oque  où  j*«i  entrepris  ees  expérimieel)  J«  n'amiit  aucvae  «onnaisiâiiM 
des  travaux  de  H»  Var  Tieghem  sur  le  méine  sniiet.  Lee'rfoultats  auxiquelB  est  arrivé 
ee  pliysioto^sie  n*inflrinent,  d'ailleurs,  en  q«ei  que  «e  soit  les  inieiis^  ^—  Goos.  : 
Van  Tieghem,  Sur  la  fêrmmtatkm  ammêhiaioêk  (Ooin|ilM  rfindutt  t.  iiYIU,  iS^). 
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Le  19  janvier,  le  tissu  mycodermique  semble  s'être  dissous,  et 
il  ne  reste  plus  à  sa  place  qu*un  voile  nébuleux  à  peine  définissa» 
ble.  Aucune  émission  de  gaz.  Au  fond  du  ballon,  dépôt  simulant 
un  précipité  chimique. 

Aucun  autre  phénomène  sensible  ne  s'est  produit  A  partir  de 
cette  époque  jusqu'au  16  février,  jour  où  Ton  met  fin  ATexpérienee. 

Durant  ce  laps  de  temps,  il  a  é(é  facile  de  suivre  sur  les  glo-« 
kles  levûriens  semés  sous  les  lamelles  de  verre  des  changements 
morphologiques  appréciables. 

Dès  le  lendemain  de  Tensemencement,  tous  les  globules  sont 
devenus  intérieurement  granuleux.  C'est  le  point  vitellin  central 
qui,  seul,  a  subi  cette  tendance  à  la  nucléolisation  multiple,  car 
la  paroi  externe  de  chaque  cellule  mère  et  la  partie  in  termes 
diaire,  qui  représente  en  quelque  sorte  son  albumen,  sont  simple- 
ment devenues  plus  transparentes. 

Pendant  cinq  jours  consécutifs,  le  métamorphisme  est  resté  le 
même. 

Au  bout  de  ce  temps,  le  développement  endospore  est  devenu 
manifeste,  et  la  membrane-paroi  ainsi  que  le  protoplasma  sous^ 
jacent  se  sont  presque  entièrement  effacés. 

Le  septième  jour,  on  découvre  ça  et  là,  dans  l'océan  liquide,  deâ 
Ilots  cellulaires  formant  des  paquets  d'articles  ovoïdes,  épanchés 
à  la  manière  de  rameaux  de  batrachospermes  ;  c'est  là  un  accrois* 
sèment  non  équivoque  d'une  levure  spéciale.  Le  contenu  de  cha- 
cun de  ces  articles  de  nouvelle  formation  n'est  nullement  granu^ 
leux;  il  se  montre,  au  contraire,  homogène,  et  quant  à  leur 
mode  d'accroissement,  il  est  devenu  nettement  exospore. 

Ces  cellules,  d'après  leur  disposition,  paraissent  comme  sou- 
dées entre  elles,  et  le  diamètre  de  chacune  d'elles  est  environ 
trois  fois  moindre  que  celui  de  la  levure  alcoolique  normale. 

11  est  resté,  néanmoins,  au  sein  du  liquide,  multitude  de  glo^ 
bules  granuleux  isolés,  dont  la  configuration  né  changera  plus 
désormais. 

Le  19  janvier,  les  productions  cellulaires,  d'apparence  batfa- 
(^ospermique,  se  sont  sensiblement  accrues. 
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Plus  tard,  enfin,  elles  ont  persisté,  ainsi  que  les  granules  pri« 
maires  ayant  à  leur  centrales  petits  globulins,  et  sauf  la  réfria* 
gence  plus  accusée  de  ce  petit  monde  cellulaire,  on  n'y  a  plus  rien 
observé  de  nouveau. 

Au  moment  où  Ton  a  ouvert  le  ballon  à  hippurate,  le  liquide 
qu'il  renfermait  était  transparent,  foncé  en  couleur,  d'une  odeur 
d'urine  récente,  quoiqu'un  peu  plus  aromatique,  à  réaction  fran- 
chement  acide. 

Le  voile  mycodermique  superficiel,  d  peine  visible  a  l'œil  nu, 
est  formé  de  pelils  amas  de  cellules  bourgeonnantes,  présentant  la 
disposition  étoilée.  Chaque  cellule  possède  une  paroi  diaphane  et 
un  nucléus  très-brillant;  diamètre  moitié  plus  petit  au  moins 
que  celui  de  la  levure  alcoolique* 

Le  sédiment  qui  séjourne  au-dessous  de  l'urine  est  formé  des 
mômes  cellules  disposées  aussi  en  séries  ramifiées  ;  on  y  aperçoil, 
en  outre,  des  granulations  moléculaires,  libres  et  douées  de 
l'agitation  brovynienne. 

L'urine,  soumise  à  l'ébullilion,  filtrée  et  traitée  par  un  excès 
d'acide  chlorhydriquc,  s'est  prise  a  chaud  en  un  magma  cristal- 
lin. Ces  cristaux  égoutlés  et  lavés  à  Teau  froide,  ayant  été 
d'abord  traités  par  un  lait  de  chaux,  en  présence  du  charbon  ani- 
mal, ont  été  décomposés  une  deuxième  fois  par  Tacide  chlorby* 
drique. 

On  a  obtenu  dans  cette  nouvelle  opération  une  cristallisation 
non  moins  abondante  que  la  première,  et  il  a  été  facile  de  s'assu- 
rer que  ces  cristaux,  d'apparence  nacrée  et  parfaitement  blancs, 
n'étaient  autres  que  de  l'acide  benzoïque  bien  pur. 

La  liqueur  mère  acide,  séparée  des  premières  lamelles  ben- 
zoîques,  a  été  soumise  à  son  tour  à  une  évaporation  ménagée. 
Le  produit  de  l'évuporation  additionnée  d'une  solution  alcoolique 
de  soude  caustique,  a  donné,  enfin,  une  quantité  fort  appréciable 
de  glycolammine  impure,  et  les  propriétés  spéciales  de  cette  ub- 
stance  azotée  ont  pu  être  nettement  déterminées. 

Les  phénomènes  de  métamorphisme  et  la  mobilité  fonclion- 
nelle  de  la  levure  alcoolique  mise  en  action  dans  cette  épreuve  se 
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sont  montrés  suffisamment  accentués^  je  pense,  pour  que  je  n'aie 
nullement  besoin  d'insister  une  nouvelle  fois  sur  leur  véritable 
râleur  physiologique. 


Tnoili^nDatioii  de  h  levure  alcoolique  en  levure  uréique  iodétermiaée.  —  Origlae 

probable  du  ferment  de  l'urée. 

La  cause  intime  de  la  transformation  de  Turine  acide  des  car- 
nivores en  urine  ammoniacale  est  encore,  à  Theure  qu'il  est, 
l'objet  de  nombreuses  controverses. 

Pour  les  uns,  c'est  au  muco-pus  qu'entraîne  toujours  l'urine 
elle-même  qu'est  dû  le  phénomène.  Pour  d'autres,  l'agent  trans- 
formateur doit  être  pris  forcément  dans  l'air,  et,  en  dehors  de  ce 
germe  amené  de  l'extérieur,  l'urée  ne  saurait  se  transformer  en 
produits  ammoniacaux. 

Jusqu'alors,  il  ne  m'est  pas  venu  à  l'idée  de  trancher  par  Tex- 
périence  directe  celte  question  délicate.  Je  suis  porté  à  croire, 
cependant,  que  l'urine,  au  sortir  de  sa  source,  est  le  plus  souvent 
fécondée  par  elle-même,  et  qu'il  y  a  chez  elle  simple  transfor- 
malien  génésique  d'éléments  anatomiques  préexistants. 

Les  discussions  qu'on  a  soulevées  tout  récemment  à  la  tribune 
oe  l'Académie  de  médecine  de  Paris  semblent  donner  gain  de 
wuse  a  cette  manière  de  voir,  et  les  cas  fréquemment  observés 
donne  devenue  ammoniacale  au  sein  de  la  vessie  elle-même, 
seraient,  sans  doute,  très-difficiles  &  interpréter  d'une  toute  autre 
façon  (1). 

L'échafaudage  établi  pour  élayer  la  théorie  du  passage  rétro- 
grade des  germes  extérieurs  du  canal  de  Turèthre  dans  le  sac 
^esical,  est  assurément  fort  ingénieux.  11  n'est,  cependant,  rien 
moins  que  problématique,  et  les  graves  conséquences  tirées  du 
t^alhélérisme  n'ont  pas  non  plus,  fort  heureusement  pour  l'hon- 
neur de  la  médecine  chirurgicale,  toute  la  valeur  qui  leur  a  été 
prêlée. 

(0  Coqs.  :  Bulletm  do  VÀcadévm  de  médecine,  !•'  vol.,  1874, 
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Que  lé  canal  de  l'urèthre,  comparé  aui  infiniment  petits,  soit 
auftsi  large  que  c  le  tunnel  de  la  Tamise  >,  ce  n'est  pas  là  un 

argument  suffisamment  sérieux. 

Je  n^ignore  pas,  d'autre  part,  qu'un  savant  physiologiste/(l)  a 
trouvé  dernièrement,  en  inspectant  l'oviducte  des  oiseaux,  multi- 
tude de  sporules  qui  y  étaient  réellement  apportés  du  dehors. 
Mais,  encore  une  foi^,  entre  la  fonction  et  la  structure  de  lovi- 
ducte  de  la  poule,  entre  l'inertie  et  la  passivité  du  tunnel  de  la 
Tamise  et  le  conduit  uréthral  de  l'homme,  il  y  a  de  notables 
différences. 

Un  de  mes  honorables  confrères,  le  docteur  P.  Ménière^  d'An- 
gers (2),  est  arrivé  à  prouver,  après  multiples  expériences,  que 
lorsque  Tépiderme  était  sain,  les  substances  solubles  qu'on  intro- 
duisait dans  les  bains  médicinaux  ordinaires  ne  se  trouvaient 
nullement  entraînées  par  absorption  au  milieu  de  réconomie. 
Dans  ces  circonstances*,  Fessai  chimique  des  urines  s'est  toujours 
montré  négatif  pour  Tiodurc  de  potassium  dont  l'assimilation  est 
pourtant  si  facile,  et  si  les  voies  urinaires  n'étaient  fermées  nor- 
malement à  l'introduction  de  germes  solides,  elles  devraient  l'être 
encore  bien  moins  à  celle  de  substances  à  l'état  de  parfaite  disso- 
lution. 

Les  phénomènes  qui  se  passent  au  sein  de  l'organisme  vivant, 
quelque  insolites  qu'ils  puissent  paraître  quelquefois,  n'ont  donc 
pas  toujours  besoin  pour  se  produire  du  râle  incitateur  des  agents 
panspermiques,  et  leur  cause  essentielle  doit  être  interprétée 
alors  par  une  toute  autre  méthode. 

Si  le  ferment  de  l'urée  bien  constitué,  et  quelle  qu'en  soit  la 
source  première,  est  bien  une  torulacée  présentant  quelque  ana- 
logie avec  le  Torula  cerevisisSj  il  était  curieux  de  savoir  si  le 
ferment  alcoolique,  mis  en  son  lieu  et  place,  pourrait  déterminer 
la  même  fonction  chimique. 

L'épreuve,  poursuivie  dans  ce  sens,  s^est  montrée  négative.  Il 

(i)  U,  Gayon,  Comptes  rendus,  t.  LXXVH,  1873. 

(2)  P.  Menière,  d'Angers^  De  la  vitesse  relative  d'absorption  par  toi  différmUs 
membranes  de  Véoonomie,  ^  Thè»e  de  doctorat,  PariS|  1878. 
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jrtea,  néanmoins,  fermentation  avec  reproduction  levùrienné 
spéciale,  et  Turéo  mise  en  expérience  a  paru  se  changer  en  un 
corps  simplement  isomérique. 

Je  cite  sommairement  Texpérien ce  :  20  décembre  1873^.^^ 
100  grammes  d'urine  humaine  additionnée  de  2  grammes  d'uréè 
cristallisée,  retirée  de  ma  propre  urine,  sont  soumis  à  rébullilion 
et  filtrés.  Nouvelle  éhullition  dans  le  ballon  â  ensemencement  et 
dépôt-coalrôle  sous  lames  de  verre» 

Au  bout  de  vingt-quatre  heures,  sédiment  gris<*blanchàtre  att 
fond  du  matras  ;  la  surface  du  liquide  est  intacte  \  pas  de  déga- 
gement gazeux. 

Le  sixième  jour,  Turine  se  voile  de  quelques  taches  mycoder- 
miques;  à  la  base,  sédiment  plus  développé;  aucun  gat. 

Le  douzième  jour^  2  janvier  1874,  pellicule  proligère  continuée 

Le  lOjanvieri  pas  de  changement  apparent;  le  revêtement 
oifcodermique  persiste;  mêmes  phénomènes  constants  jusqu'au 
16  février.  On  débouche  alors  l'appareil. 

Sous  les  lamelles  de  verre,  du  premier  au  cinquième  jour,  là 
^mentation  globulaire  du  huoléus  de  chaque  cellule  suit  la 
même  marche  que  chez  celles  observées  pour  l'urine  i  hippurate^ 
et  Ton  ne  sait  pas  encore  si  ce  phénomène  doit  être  attribué  à 
Qoe  simple  altération  des  globules  mères  pu  bien  a  un  véritable 
travail  d'accroissement  endogène.  Cristaux  d'acide  urique  color 
i^en  jaune;  ces  cristaux  affectent  tous  la  forme  de  petits  lo- 
sanges. 

Quelques  jours  plus  tard,  la  paroi  externe  des  cellules  s'est 
hypertrophiée,  et  bientôt,  il  a  commencée  se  former  au  sein  du 
liquide  des  expansions  de  petites  cellules  ramifiées,  à  nucléus  indis- 
lioct.  Ces  ramifications  ont  une  disposition  dichotomique  assez 
régulière  et  les  articles  ovoïdes  qui  les  constituent  présentent  un 
diamètre  moyen  de  0"",002.  Peu  à  peu,  leur  accroissement  est 
devenu  stationnaire,  et  le  contenu  primitivement  diaphane  des 
cbapelels  cellulaires  s'est  opacifié. 

Le  30  décembre,  les  globules  isolés  de  levure  primitive,  restés 
à  Tétat  granuleux  au  milieu  du  liquide,  ont  eu,  chez  un  grand 
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nombre,  leur  enveloppe  externe  résorbée  et  les  points  nucléo* 
laires  centrauxi  épanchés  au  dehors,  sont  allés  vivre  dans  le 
liquide  ambiant  sous  forme  de  corpuscules  libres,  bactériformes, 
comme  annelés»  flssipares,  et  doués  d'un  tremblement  molécu« 
laire  trësHipparent. 

Le  7  janvier,  même  ensemble  métamorphique.  Le  cycle  vital 
de  tous  les  corpuscules  parait  interrompu. 

Le  liquide  resté  dans  le  malras  a  présenté  les  caractères  sui- 
vants :  réaction  trèsHuAde  ;  odeur  mixte  d*urine  fraîche  et  de 
bière;  aspect  louche  ;  couleur  ambrée.  La  membrane  mycoder- 
mique  superficielle  est  formée  de  longues  chaînes  de  cellules 
ovoïdes,  quelques-unes  très-étirées,  mono,  bi  et  trinucléolaires, 
largeur  moyenne  de  O^^^Olô,  longueur  de  0"'',062,  à  bourgeon- 
nement non  douteux.  Dépôt  inférieur  constitué  :  1®  Par  une  mul- 
titude de  bâtonnets  simples  ou  brisés^  bactériformes,  immobiles  ou 
ondulant  sur  place  ;  2°  par  des  amas  cellulaires  diffus,  que  l'acide 
acétique  rend  beaucoup  plus  nets»  et  ne  se  montrent  autres  alors 
que  les  mêmes  organismes  observés  à  la  surface  ;  leur  disposition 
dichotomique  est  lrès-«pparente  ;.  S"  par  de  rares  cristaux  d'oxa- 
late  de  chaux. 

L'urine  filtrée  et  évaporée  au  bain-marie  jusqu'à  siccité  étant 
traitée  par  l'alcool  à  05  degrés,  a  donné  une  solution  ambrée 
neutre.  Le  résidu  salin  a  été  jeté  par  mégarde. 

La  solution  alcoolique  étant  évaporée  convenablement  et 
traitée  par  un  excès  diacide  oxalique,  on  a  pu  obtenir  un  sel  par- 
faitement cristallisé,  à  réaction  acide.  Ce  sel,  après  dissolution 
dans  l'alcool  faible,  ayant  été  soumis  à  la  double  décomposition 
par  le  carbonate  de  chaux,  on  a  obtenu  après  réaction  une  nou- 
velle  solution  neutre.  Cette  dernière,  par  l'évaporation  spontanée, 
s'est  enfin  résolue  en  lames  cristallines  superposées,  jaunàlres, 
d'une  odeur  légèrement  balsamique. 

Ce  nouveau  corps  est  azoté.  Il  fournit  avec  l'acide  nitrique 
comme  a\ec  Tacide  oxalique  des  combinaisons  cristallines  diffé- 
rant 2>ensiblemeijt  au  microscope  de  la  forme  des  cristaux  de 
nitrate  ou  d'oxalate  d'urée  ordinaires. 
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Ayant  eu  trop  peu  de  matière  à  ma  disposition,  je  n'ai  pu 
déterminer  rigoureusement  à  quelle  espèce  d'urée  je  pouvais 
avoir  affaire  ;  je  n*ai  pas  non  plus  recherché  la  présence  des  autres 
corps  qui  auraient  pu  se  former  en  même  temps.  Cette  manipu- 
lation intéressante  aurait  donc  besoin  d'être  refaite  sur  de  plus 
larges  proportions  et  avec  plus  de  méthode. 

Quelque  incomplète  que  soit  cette  expérience,  elle  n*en  marque 
pas  moins  une  étape  nouvelle  dans  le  champ  de  la  mutabilité.  Il 
semble  même  qu'elle  confirme,  àpriari^  le  privilège  spécial,  — 
mais  non  exclusif,  —  qu'auraient  les  globules  des  mucus,  en  gé« 
néraly  de  transformer  les  sécrétions  qui  les  ont  élaborés  en  les 
produits  ultimes  de  la  fermentation  ammoniacale^  non  putride, 
non  vibrionienne  (1)  • 

C'est  lA,  toutefois,  une  simple  avance  que  j'dbandonne  au  con- 
trôle de  la  science  expérimentale,  et  à  laquelle  je  ne  voudrais, 
aa  fond,  attribuer  plus  de  crédit  qu'elle  n'en  saurait  avoir. 
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fw.  4.  —  ÉtQve  k  air  chaud. 

Cette  éiave,  constmite  avec  la  plus  grande  simplicité,  se  compose  d*oil 
ooffire  en  bois,  de  0"60  de  longaear  sur  0"35  de  large  et  0"iO  de  bantenr^ 
porté  sur  quatre  pieds  de  O"*!  0  de  hauteur.  Le  dessus  et  la  face  de  celte 
étuve  sont  fermés,  Tun  et  Taulre,  par  deux  vitres  glissant  trèa-librement 
dans  une  petite  rainure,  et  permettant  d'ouvrir,  à  volonlé,  Tappareil  dans 
tons  les  sens ,  pour  les  besoins  de  la  manipulation.  Le  fond ,  également 
en  bois  ou  en  tôle,  est  percé  dans  son  axe  d'un  trou  circulaire  livrant  pas* 
sage  à  l'extrémité  supérieure  d'une  lampe  à  gaz,  faisant  fonction  de  simple 

(i)  L'urine  des  heri)iYorei,  une  fois  la  fermentation  bensolque  achevée,  devient 
d'ordinaire,  comme  ceUe  des  carnlvorei,  franobement  ammoniacale  ;  et  l'on  retronvCt 
avant  comme  après,  dans  le  sédiment  urinaire,  les  mêmes  formes  organisées.  Le  même 
être  qui  a  produit  la  catalyse  hippurique  peut  donc  produire^  à  ion  touTt  la  catalyse 
ammoniacale.  M.  Van  Tieghem  a  donc  pensé  juste  en  disant  que  le  ferment  orga- 
nisé de  l'urine  des  herbivores  lui  paraissait  «  identique  avec  celui  qui  provoque  le 
dédoublement  de  Turée  en  acide  carbonique  et  ammoniaque  »  [Cens.  :  Van  Tieghemi 
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. . ,  veUteuse;  Pour  répartir  le  celorique  dai»  toute  l'atmosphère  de  l'étnvé^  on 
place  généralement,  un  peu  au-dessuade  la  pointe  de  la  flamme  du  gaz 
(on  pourrait,  si  Ton  n'avait  pas  le  gaz  à  sa  disposition,  employer  une  sim- 

'  pie  veilleuse  à  huile) ,  une  toile  métallique  à  mailles  serrées,  supportée  par 
un  triangle  à  pieds  Verticaux.  En  réglant  la  conduite  du  gaz,  il  est  facile 

:  d'obtenir  dans  cette  étuvé  une  température  constante»  variant  dé  45  de- 
grés centig.  à  40  degrés  ceotig.  Les  glaces  vacillant  très -librement  dans 
leurs  rainures  et  se  touchant  à  peine  dans  leurs  points  de  rencontre,  le 
courant  ascendant  d*air  froid  qui  se  fait  par  le  bas  est  exactement  compensé 
par  le  courant  ascendant  «'échappant  par  les  interstices  des  laines  de  verre'. 

,  _0n  peut  facilement  placer  dans  cette,  étuve  cinq  ballons  de  la  capacité  de 
500  à  1600<^.  Â  la  simplicité  et  à  Téconomie  de  combustible,  cette  éluve 
joint  l'avantage  de  permettre  d*observer  ce  qui  se  passe  dans  les  ballooS| 
lorsqu'on  est  en  pleine  obscurité,  et  c'est  là  un  point  pratique  ayant  cer- 

.    tainement  sa  valeur. 

Fio.  2.  —  Ballon  de  verre  de  600  à  750<^  de  capacité,  rempli  aui  trois- 
quarts  d'une  solution  fermentescible  (solution  sucrés  artificielle  additionnée 
■de  sels  aoamoniacaux,  eau  de  levure  sucrée,  suc  de  raisins,  suc  de  pom- 

'  mes,  etc.)  préalablement  bouillie  à  l'air  libre  et  filtrée  ju8qu*à  limpidité 
parfaite.  Le  col  de  ce  ballon  est  fermé  par  un  bouchon  de  caoutcbouc 
percé  de  deux  trous  dans  l'un  desquels  s'engage  un  tube  droit  descendant 
jusqu'au  bas  du  col,  et  terminé  supérieurement  par  un  bon  raccord  de 
caoutchouc  qu'on  peut,  à  volonté,  ouvrir  ou  fermer  hermétiquement  avec 
une  pince  de  Nohr»  De  l'autre  tnm  du  bouchon  de  caoutcàouc  part  un  tube 
deux  fois  recourbé  en  U,  et  se  terminant  à  la  manière  des  tubes  ordinaires 
à  recueillir  les  gaz.  Tel  que  le  représente  la  figure,  le  liquide  introduit 
dans  le  ballon  monté  est  de  nouveau  soumis  à  {'ébullidion  pendant  plosieurs 
minutes  au  sein  du  ballon  lui-même. 

Fio.  3.  —  Ballon  dans  lequel  le  liquide  étant  encore  en  pleine  ébullition,  on 
coupe  tout  d'abord  le  jet  de  vapeur  qui  s'échappe  du  tube  droit  en  fermant 
Tajutage  de  caoutchouc,  vers  son  extrémité  supérieure,  avec  Ja  pince  de 
Mohr. 

Pie*  4»  —  Même  baljon  refroidi  à  la  températorii  ambiante,  L'extrémité  da 
.    tube  sinueux  est  maintenue  sous  la  cuve  à  mercure  et  affleure  à  la  base 
d'un  tube  gradué  destiné  k  recueillir  et  mesurer  les  gaz« 

Pratique  de  V ensemencement,  —  Pour  pratiquer  un  ensemencement  qael^ 
eoilque  dans  un  dès  ballons,  on  comnieDce  d'abord  par  pincer  de  la  main 
.  gauche,  entre  le  ponce  et  l'index,  le  raccord  de  caoutchouc  au-dessoosde 
son  étranglement;  pots  un  aide  ayant  coupé  avec  des  ciseaux  la  partie 
supérieure  étranglée,  on  introduit  immédiatement  de  la  main  droite  (en 
pinçant  toujours  de  la  gauche)  rextréroilé  effilée  d'une  pipette  compte- 
gouttes  dans  le  raccord  de  caoutchouc  attenant  au  ballon.  Petit  à  petit,  la 
pipette  est  engagée  à  frottement  dans  ce  raccord  ;  à  ce  moment,  on  com* 
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prime  la  coiffe  élastique  sapérieare  da  eompte-gootleè ,  et  le  liquida  porw 
teor  des  aéminalea  qo^on  y  a  introduit  aaparaTant  se  trouve  comme 
injecté  dans  le  ballon.  Pendaut  que  le  compte-^outtes  est  eDCore  en  place, 
on  remet  la  pince  de  Mobr  ;  on  étrangle  de  nouveau  le  raccord  de  caout-- 
choac  vers  sa  base  ;  finalement ,  enfin,  on  retire  le  compt»«gDnttee  qui, 
à  ce  moment,  n'a  plus  de  communication  avec  le  tube  eniemenceur.«-  On 
8  en  soin  de  faire  préalablement  l'inspection  minutieuse  du  liquide  sémi- 
Qolifère  destiné  à  introduire  dans  la  pipette  compte-gouttes,  et  lorsque 
;:eliè-ci  est  disposée,  tout  le  reste  de  la  manipulation  n'exige  que  quelques 
secondes.  Malgré  les  précautions  employées  ici,  certains  auteurs  pourraient 
voir  dans  cette  épreuve  simple  plusieurs  causes  d'erreurs  ;  j'obtiens  à  vo» 
looié  des  flspérièncei  négatives  où  affirmatives  et  Je  dois  ajouier,  en  tonte 
sincérité,  que  les  causes  d'erreurs  invoquées  dans  des  manipulations  du 
genre  de  celles-ci  n'existent  pas. 

Jhn,  5.  —  Leone  àe  verre  porie^hjet  au  milieu  de  laquelle  se  trouve  la  gout- 
telette liquide  dans  laquelle  on  se  propose  de  suivre  la  morpbogénie  cellu- 
laire. Cette  lame  de  verre  est  plane  et  nullement  creusée  ;  le  liquide  est 
senleanenl  recouvert  d*ane  lamelle  fort  mince  dont  on  a  scellé  les  bords 
ainsi  que  le  -pourtonr  supérieur  avec  le  bitume.  Sur  nn  des  côtés  dé  la 
lame  se  trouve  collée  une  étiquette  gommée  ou  l'on-  a  soin  de  noter  la  date 
de  répreuve  et  le  nom  de  Tobjet  contrôle, 

Fio.  6.  —  Tube  porte-'lamelk.  —  Pour  bien  étaler  la  gouttelette  liquide  ici, 
comme  pour  faire  mes  conservations  microscopiques,  j'ai  imaginé  depuis 
longtemps  ce  tube  plein»  fait  à  l'aide  d'un  agitateur  en  verre^  et  dont  la 
figure  démontre  toute  la  simplicité.  En  mouillant  avec  un  peu  de  salive 
l'extrémité  aplatie  de  ce  tube^  je  prends  par  capillarité  ma  lamelle  de  verre 
par  le  centre  et  je  la  dépose  soigneusement  et  lentement  sur  la  gouttelette 
ft  recouvrer.  De  cette  façon,  sans  appuyer  aucunement,  le  liquide  sous- 
jacent  s*élale  régulièrement  du  centre  à  la  circonférence  et  il  est  très-rare 
qu'ainsi  j'emprisonne  des  bulles  d'air. 

Fis.  7.  — >  Manière  de  faire  usage  du  tube  porte-lamelle. 

KAKcns  n. 

Yie.  4.  —  Cellules  de  Palmella  au  moment  où  celles^i  ont  été  introduites 
sous  lamelle  de  verre,  dans  une  goutte  d'eau  de  levure,  le  tout  emprisonné 
par  du  vernis  au  bitume  de  Judée.  —  Voyezma  thèse  inaugurale,  page  32, 
on  le  Journal  de  PhanAade  et  de  Chimie^  55*  année,  4**  série,  tome  X, 
4869(4). 

(i)  U  P.  ervênta,  oemoM  l'indique  son  nom,  doit  être  coaleur  de  sang  ;  j'ai 
apénmenté  mr  la  variété  verte,  et  il  faudrait  à  |la  rigueur  remplaoer  l'eiprassioa 
P.  cnieaitf,  imprioiés  dans  ma  thèse,  par  celle  de  P.  eirMts* 
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Fi6.  %.  —  Cellales  de  PalmeUa  observées  vingt-quatre  heures  après.  On  n'y 
remarque  encore  aucun  changement  appréciable  de  structure  interne  ;  il 
s*e8t  seulement  formé  autour  de  chaque  cellule  une  auréole  nébuleuse  qui 
n*est  qu'une  sorte  d'expansion  exosmotique  de  leur  contenu;  la  matière 
verte  a  passé  au  jaune  sale. 

Fm.  3.  —  (3""  Jour.)  Le  contenu  des  cellules  est  jaune  plus  pâle;  les  cloi- 
sons internes  se  sont  effacées  et  du  sein  du  protoplasma  transformé  en  une 
masse  semi-homogène  semble  naître  multitude  de  sphéroïdes  diffus. 

Fio.  4.  —  (4"^  jour.)  Trois  cellules  de  Paimella  à  parois  plus  minces  rem' 
plies  de  sphérules  bien  organisées. 

Fie.  5.  —  (6"'  jour.)  Trois  cellules-mères  crevées  qui  laissent  s'épancher 
leur  contenu.  On  voit  déjà  plusieurs  sous-cellules  incolores  bourgeonoer 
librement  au  milieu  du  liquide. 

Fie.  6.  — Nature  du  dépôt-ferment  développé  dans  le  balIon-contrMe  on  ont 
été  semées  quelques  parcelles  de  PalmeUa,  Il  y  a  là  du  ferment  alooohqiie, 
et  très-probablement  du  ferment  lactique,  mais  je  n*ai  recherché  que  la 
production  d'alcool  dans  mes  travaux  antérieurs.  —  Voyez  ma  tbèee, 
page  33,  et  le  Journal  de  Pharmacie  et  de  Chimie^  1869. 

Fie.  7.  —  A.  Cellules  de  Proiocœcus  viridis  (major).  B.  Modification  moT' 
phogénique  opérée  sous  lamelle  de  verre  chez  ces  mêmes  utricules  au  beat 
de  huit  jours.  -^  Décoction  d*a8perges  sucrée. 

Fto.  8.  —  Cellules  noimales  de  Protococeus  plutnattsou  hœmûioeoccus.  Elles 
ont  été  recueillies  sur  les  dalles  de  plomb  du  bassin  des  Cent-Tuyaux  au 
parc  de  Versailles. 

Fio.  9.  —  Cellules  d'Hœmaiococcus  modifiées  sous  lamelle  de  verre,  dans 
eau  de  levure  sucrée,  seulement  après  deux  mois  d'exposition  sous  celles»* 

»UMCBI  zxu 

Pio.  40. —  Nature  du  triple  dép6t»ferment  développé  dans  le  ballon  à  suc  de 
raisins  où  l'on  a  semé  quelques  parcelles  d'Hœmatococcus  ci-dessus.  -^ 
Voyez  mon  Mémoire  sur  la  mutabUUé^deins  ce  même  Recueil,  juillet  4  873. 

Fie.  4  4.  —  Spores  de  mucédinées,  petites  et  grosses.  Les  premières,  en  gé- 
néral, ne  paraissent  pas  se  modifier  sous  lamelle  de  verre  quoiqu'elles 
engendrent  la  fermentation  dans  les  ballons  od  on  les  a  submergées.  Les  se- 
condes offrent,  le  plus  souvent,  la  modification  peprésentée  dans  la  figare6. 

Pio.  42.  -—  a  gauche  de  la  figure,  utricules^spores  isolées  autour  desquelles 
il  s'est  formé  par  exosmose  une  couronne  d'un  liquide  dense  et  diffus  qui  ne 
parait  être  que  i'épanchement  externe  du  protoplasma  de  Tintérieur  de  la 
spore  elle-même.  Bn  même  temps,  il  s*est  organisé  au  lieu  et  place  du 
protoplasma  lui-même  de  fines  granulations  moléculaires  qui  deviendront 
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plus  tard  un  nocléas  central.  A  droite,  mêmes  spores  constitaées  en  amas 
boargeonnants.  Ces  phénomènes  sont  quelquefois  fort  longs  à  observer  et 
tontes  les  espèces  sont  loin  de  s*y  prêter. 

La  Sgare  représente  une  des  phases  du  métamorphisme  des  spores  d*nn 
FemeiUium  développé  sor  du  marc  de  café. 

FiG.  43.  —  Levure  alcooliqne  pure. 

Fis.  44.  —  Cellales  mycodermiqaes  superficielles  observées  dans  le  ballon 
lacto-glycose,  dont  il  eet  parlé,  page  497,  et  sédiment  de  levure  lactique 
recueillie  sor  le  dépôt  de  lacto-carbonate  de  chaux  du  fond  du  ballon.  — 
Voyez  le  texte,  même  page. 

Fis.  45.  —  Ferment  bensolque  développé  sous  lamelle  de  verre  ensemencée 
avec  la  levure  alcoolique.  —  Voyez  le  texte,  page  500. 

Fis.  46.  —  Cellules mycodermiques  et  sédiment  de  levure benzolque,  formés 
dans  le  ballon  à  urine  humaine  additionnée  de  bihippurate  d*ammoniaque. 
—  Voyez  le  texte,  page  502. 

Fio.  47.  —  Levure  nréique  indéterminée,  développée  sont  lamelle  de  verre 
ensemencée  avec  la  levure  alcoolique.  —  Voyez  le  texte^  page  505. 

FiG.  48.  —  Cellules  mycodermiques  et  sédiment  de  levure  uréique  indéter«- 
minée,  formés  dans  le  ballon  à  urine  humaine  surchargée  d*arée. — Voyez 
le  texte,  page  507. 
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LA  STRUCTURE  INTIME  DE  LA  MUQUEUSE 

ET  DES  GLANDES  URÉTHRÂLES 
DE  L'HOMME  ET  DE  U  FEMME 

r«i>  ■■•   Ch.   ftSBllI   et   CAttlAT 


PLANCHES  XVI,  XTH  8*  ITHI 


§  1«*.  —  fiar  la  stmatare  4«  la  fqwe—e  «réAralc  «te 

La  muqueuse  de  Turèthre  mérite  une  mention  à  part  m- 
plus  d'un  rapport  en  ce  qui  touche  sa  structure,  comparativemea; 
aux  autres  muqueuses. 

Sur  la  trame  élastique  de  turètkre.  —  C'est  maniteslenKai 
de  toutes  les  muqueuses,  celle  dont  la  trame  offre  le  plus  de  libres 
élastiques  et  d'une  manière  uniforme  dans  toute  son  épaisseur  et 
toute  sa  longueur,  depuis  le  voisinage  du  méat  jusqu'au  niîeai 
du  sphincter  vésical.  Les  fibres  lamineuses  ne  représentent  goérs 
plus  d'un  ou  deux  dixièmes  de  la  masse  des  fibres  qui  composeot 
cette  trame  et  celles  qui  sont  à  l'état  de  cellules  fibro-plastiqueî 
ainsi  que  les  noyaux  libres  du  tissu  cellulaire  y  sont  peu  aboo- 
dants,  surtout  comparativement  à  ce  que  l'on  voit  dans  la  ont- 
queuse  vésicale. 

De  là  vient  que  cette  muqueuse,  uniformément  épaisse  d'os 
demi-millimètre  dans  toute  sa  longueur,  offre  sur  sa  coupe  el, 
vue  par  sa  face  libre,  une  couleur  d'un  blanc  jaunâtre  analogue i 
celle  de  la  face  interne  des  artères,  pourvu  que  ses  capilliires 
propres  soient  vides.  Lorsqu*au  contraire  ceux-ci  restent  remplis 
elle  est  rouge  ou  d^un  rouge  violacé  plus  ou  moins  intense,  uni- 
formément ou  seulement  dans  les  régions  prostatique  et  navicu* 
laire.  Pourtant  les  plus  superQcielfes  des  mailles  capillaires  san* 
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guinesnesûDt  pas  sous^épitbéliales.  Elles  sont  toujours  séparées  dé 
répilhélium  par  la  couche  amorphe  hyaline  dite  intermédiaire^ 
qul^  dans  cette  muqueuse,  est  relativement  épaisse  et  mesure 
environ  0"'",02  (pi.  XVII,  Gg.  1,  h  et  fig.  2,  h).  Ces  mailles  sont 
polygonales  à  angles  arrondis^  les  plus  superficielles  laissent 
apercevoir  des  artérioles  et  des  veinules  afférentes  rampant  à  la 
face  profonde  de  la  muqueuse.  Sur  les  pièces  injectées,  la  mu-* 
queuse  prend  la  couleur  de  la  matière  à  injection  et,  à  l'œil  nu, 
semble  être  entièrement  composée  de  vaisseaux. 
.  Malgré  quelques  variétés  individuelles  à  ces  divers  égards,  la 
richesse  en  Gbres  élastiques  est  telle  du  reste  dans  la  portion  mem^* 
braneuse  que  souvent  elle  a  franchement  le  ton  jaunâtre  mat 
particulier,  propre  au  tissu  élastique;  cet  aspect  s'étend  de  8  à 
A  millimèlres  sur  la  portion  membraneuse  et  un  peu  moins  sur  la 
portion  prostatique* 

Ainsi  que  l'a  déjà  bien  spécifié  M.  Sappey,  les  fibres  élastiques 
de  cette  trame  sont  toutes  très-fines,  d*un  diamètre  de  O'^^yOOS 
à  0"''°,00&,  peu  flexueuseSf  souvent  anastamosées  ensemble,  et 
leur  direction  générale  est  parallèle  à  la  longueur  de  l^urèthre. 
Sur  les  coupes  des  pièces  durcies  elles  sont  comme  tassées  en 
nappes  parallèles,  sur  lesquelles  repose  répilhélium  {e)  par  l'in- 
termédiaire  de  la  couche  hyaline  indiquée  plus  haut  ;  mais  les 
fibres  élastiques  ne  sont  plus  aussi  distinctes  les  unes  des  autres 
dans  ces  coupes  que  sur  les  pièces  fraîches  traitées  par  les  acides 
acétique  ou  tartrique. 

Les  limites  de  la  muqueuse  sont  très-nettes  sur  les  coupes, 
lors  mé^me  que  ses  vaisseaux  plus  ou  moins  nombreux  sont  de-< 
venus  assez  gros  jusqu'auprès  de  sa  surface  épithéliale;  o^est 
ce  que  Von  voit  suc  les  vieillards,  dans  la  portion  bulbeuse  de 
l'urèlhre  surtout. 

La  muqueuse  ainsi  constituée  adhère  uniformément  dans  toute 

sa  longueur  aux  organes  qu'elle  tapisse^  se  plisse  avec  eux  quand 

ils  reviennent  sur  eux-mêmes,  et  elle  ne  glisse  pas  sur  ces  derniers 

quand  on  la  tire  ou  la  pousse  dans  tel  ou  tel  sens. 

Les  fibres  élastiques  de  la  tramo  (pi.  XVI,  sh)  se  conlinucDt 
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avec  celle  du  tissu  spongieux  {so)  et  de  la  couche  musculaire  des 
portions  membraneuse  et  prostatique;  mais  il  est  facile  de  voir  : 
1^  que  ces  organes  sont  immédiatement  sons-muqueux  et  qu*ici 
il  n'y  a  pas  une  couche  de  tissu  cellulaire  sous-muqueux  comme 
dans  la  vessie,  rœsophage,  etc.;  T  que  les  fibres  élastiques  pre- 
nant  part  à  la  constitution  de  ces  organes,  bien  que  nombreuses 
encore,  surtout  dans  les  régions  prostatique  supérieure  et  mem- 
braueuse,  le  sont  bien  moins  pourtant  que  dans  la  muqueuse  et 
forment  des  mailles  plus  larges,  limitées  par  des  fibres  de  volume 
moins  uniforme  (1).  Au  niveau  de  la  prostate  surtout,  cette  unifi- 
cation de  la  muqueuse  et  de  la  glande  est  remarquable,  bien  que  la 
direction  principalement  longitudinale  des  fibres  de  la  muqueuse 
fasse  distinguer  aisément  celle-ci  de  la  trame  musculaire  prosla* 
tique,  distinction  rendue  plus  nette  encore  par  les  culs-de-sac 
glandulaires  dont  le  fond  s'avance  uniformément  jusqu'au  contact 
de  la  muqueuse,  c'est-à-dire  à  une  distance  de  0"",04  à  0"",05 
de  la  superficie  même.  Il  en  est  ainsi  sur  tout  le  pourtour  de  la 
muqueuse  de  la  région  prostatique  quan<ji  la  glande,  circonscri- 
vant tout  l'urëlhre,  celui-ci  forme  un  canal  qui  la  traverse  de  part 
en  part. 

Rien  de  plus  net  en  particulier  sur  les  sections  de  celte  mu^ 
queusequela  coupe  des  faisceaux  de  fibres-cellules  longitudinaux, 
puis  circulaires,  les  premiers  immédiatement  appliqués  contre  la 
face  profonde  de  la  muqueuse  dans  toute  la  moitié  supérieure  de 
la  région  prostatique  du  canal  ;  au  contraire,  dans  toute  la  demi- 
circonférence  inférieure,  elle  adhère  directement  et  intimement 
aux  culs-de-sac  supérieurs  et  à  la  trame  de  la  prostate.  Quant 
aux  faisceaux  musculaires  ci-dessus,  ils  se  continuent  autour  de 
cette  glande  et  avec  ceux  de  sa  trame  propre. 

Ces  coupes  montrent  très-bien  les  cas  dans  lesquels  l'urèthre. 


(1)  Mali  quélqu'adhérente  que  soit  la  muqdeusé  aux  organes  qu'elle  (apbse,  son 
aspect  permet  de  la  disUnguer  mdme  à  Tœil  nu  des  parUes  sous-jaeenlesy  et  la 
rareté  de  ses  décollements  dans  les  cas  d'abcès  urineux  témoigne  à  la  fois,  et  de  cette 
adhérence  vtec  les  parties  profondes,  et  des  différences  qu'elle  offre  avec  eUes  dans 
sa  texture,  (compares  pi.  XVI,  hn  à  rvos). 
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traversant  réellement  la  prostate,  est  recouvert  en  avant  et  en 
haut  par  un  peu  de  son  tissu  glandulaire,  comme  en  bas  et  sur  ses 
côtés.  Cette  disposition  est  fréquente,  mais  non  absolument  con- 
stantei  contrairement  à  ce  que  semblent  l'indiquer  quelques 
auteurs,  qui  paraissent  avoir  pris  parfois  a  l'œil  nu  pour  du  tissu 
glandulaire  prostatique  la  couche  musculaire  précédente* 

Dans  la  portion  membraneuse,  les  couches  musculeuses  longi* 
tudinale  et  circulaire  entourent  la  totalité  de  la  muqueuse  à 
laquelle  la  première  adhère  directement,  tandis  qu'au  delà  de  la 
portion  bulbaire  du  canal,  il  n'y  a  plus  qu'une  mince  couche 
musculaire  propre  à  faisceaux  longitudinaux  immédiatement  sous 
la  muqueuse. 

On  ne  voit  de  faisceaux  de  fibres-cellules  plus  profondément 
que  dans  son  tissu  spongieux,  où  le  carmin,  les  colorant  forte- 
ment,  les  fait  nettement  distinguer. 

Rien  de  plus  net  dans  la  muqueuse  uréthrale  que  la  couche 
hyaline  superficielle  sur  laquelle  repose  d'une  manière  immédiate 
la  première  rangée  des  éléments  de  l'épithélium.  Cette  couche 
(dite  intermédiaire  pour  les  muqueuses  en  général  par  Henle)  est 
transparente,  à  peine  grenue,  sans  noyaux,  épaisse  de  près 
de  0°>",01.  Sur  les  coupes  elle  se  montre  interposée  entre  les 
noyaux  ou  les  petites  cellules  épithéliales  de  la  première  rangée 
Bt  les  fibres  mêlées  d'un  plus  ou  moins  grand  nombre  de  noyaux 
du  tissu  cellulaire  de  la  trame  de  la  muqueuse  (A).  On  voit 
nettement  que  cette  substance  hyaline  amorphe  se  continue  entre 
les  éléments  de  cette  trame,  en  diminuant  de  quantité  i  mesure 
qu'on  Texamine  plus  profondément.  Ces  faits  sont  surtout  évi- 
dents sur  la  coupe  des  portions  urélhrales  où  les  papilles  sont,  soit 
tout  à  fait  absentes,  soit  écartées  les  unes  des  autres* 

En  fait,  la  muqueuse  uréthrale  de  l'homme  est  une  muqueuse  i 
trame  principalement  formée  de  fibres  élastiques,  plus  encore 
que  la  muqueuse  trachéale.  Non-seulement  cette  particularité 
rend  compte  de  la  couleur  propre  à  cette  membrane  quand  elle 
est  exsangue,  mais  encore  de  son  élasticité  si  remarquable,  qui 
permet  de  la  dilater  et  de  l'étendre  considérablement  (surtout 
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guapd  on  l'a  isolée  par  dissection)  avec  retrait  immédiat  dès  qu« 
pesse  l'eiTori  distensif  (1).   Elle  rend  compte  surtout  de  ce  fait 
que,  comme  pour  les  ligaments  élastiques  et  les  artères,  une  fois 
(iétruite  par  ulcération,  elle  ne  se  régénère  que  lentement  et  ne 
^e  régénère  que  très-mal  ;  c'est-à-dire  que  les  fibres  élastiques  ne 
se  reproduisent  que  lentement  et  imparfaitement,  et  ce  n^est  quQ 
du  tissu  lamineux  cicatriciel  dit  înodulaire  qui  se  produit,  lequel 
forme  épaississement,  avec  tendance  à  un  retrait  incessant,  comme 
dans  le  cas  des  cicatrices  du  derme  et  autres  tissus  à  trame 
élastique  abondante  (voy.  sur  ce  point  Ch.  Robin,  art.  Rêtractioii 
^t  Uréthosthénie  dans  Littré  et  Robin,  Dict.  de  médecine,  dit  de 
Nysten,!!**  édit.,  1858,  et  édit.  suivantes';  et  art.  Lamineux,  Dict 
encyclopédique  des  sc.méd.jiS66).  Ces  particularités  de  texture, 
dont  il  est  inutile  de  spécifier  davantage  les  détails,  sont,  comme 
on  le  voit,  des  plus  importants  au  point  de  vue  physiologique,  en 
ce  qui  concerne  le  retrait  et  l'oblitération  de  Purèthre  dans  l'in- 
tervalle des  mictions  et  des  éjaculations,  aussi  bien  qu'au  point 
de  vue  de  l'étpde  des  rétrécissements  uréthraux  et  du  degré  de 
dilatabilité  du  conduit. 

C'est  donc  à  cette  structure  élastique  particulière  et  aux  diffi- 
cultés de  sa  régénération,  qui  se  retrouvent  toutes  les  fois  qu'il 
s'agit  d'organes  formés  de  tissu  élastique,  qu'est  due  la  tendance 
incessante  à  la  reformation  des  rétrécissements.  Ils  sont  incurables, 
parce  qu'au  lieu  de  fibres  élastiques,  il  ne  se  forme  que  du  tissu 
fibreux  inextensible  et  rétractilepar  le  mécanisme  indiqué /oc.  cit. 

De  répiihélium  uréthraL  —  Sur  les  coupes  comprenant  un 
peu  de  la  surface  du  gland,  les  lèvres  plus  ou  moins  amincies  du 
méat,  et  la  muqueuse  uréthrale  sur  une  longueur  de  2  à  S  cen- 
timètres, voici  ce  que  l'on  constate  d'une  façon  très-nette  :  Il 
existe  sur  toutes  ces  surfaces  un  chorion  mince  à  vaisseaux  volu* 

(i)  U  n^est  pas  besoin  ôh  supposer  l'existence  d'autres  couches  pour  expliquer 
i'expttlsion  des  dernières  gouttes  d'urine  à  la  fin  de  la  miction.  Sans  cette  élasUcité 
la  muqueuse  se  romprait  infailliblement,  alors  que  Turèthre  augmente  d'un  quart  ou 
d'un  tiers  de  sa  longueur  pendant  Térection^  ou  lorsqu'on  l'allonge  sur  une  sonde 
pendant  le  catéthériame. 


URÉTHRALB  DE  l'hOMMB  ET  DK  LA  PBMMB.  610 

mineuXy  desquels  partent  de  gros  capillaires  allant  aux  papillesi 
avec  une  trame  élastique,  réticulée  diaprés  le  même  type  qu^ 
celle,  du  derme.  Ce  chorion  et  ses  papilles  se  continuent  dans  le 
canal  au  delà  du  bord  même  des  lèvres,  sur  une  étendue  qui^  d*un 
sujet  À  l'autre,  est  de  5  à  8  millimètres* 

Dans  toute  cette  étendue  Tépithélium  est  pavimenteux  i  couche 
cornée  très-nette.  Mais  comme  il  passe  par  dessus  le  sommet  des 
papilles,  celles-ci  n'empêchent  pas  la  muqueuse  d'être  lisse* 
Tenace  et  difBcile  à  dissocier  jusque-là,  cet  épithéllum  change 
ici  de  caractère  assez  brusquement,  et  ses  cellules  superficielles 
prennent  les  caractères  de  l'épithélium  prismatique;  en  même 
temps  il  devient  mou,  glissant,  et  ses  éléments  se  dissocient 
aisément  dans  toute  son  épaisseur. 

En  même  temps  le  chorion  s'amincit  un  peu,  sa  trame  élasi- 
tique  perd  l'état  réticulé,  à  mailles  de  largeur  égale  presque  en 
tous  sens,  pour  prendre  les  caractères  indiqués  plus  haut. 

Les  papilles  deviennent  un  peu  plus  grêles,  leur  anse  capillaire 
est  formée  par  un  conduit  moins  large  ;  leur  sommet  est  saillant 
ou  non  à  la  superficie  de  la  couche  épithéliale.  Les  papilles  de<- 
viennent  en  même  temps  plus  rares  et  disparaissent  aussi  tout  à 
fait  sur  une  certaine  étendue  chez  quelques  sujets,  au  moins  à  la 
demi-circonférence  inférieure  du  conduit.  C'est  de  10  à  15  roilli- 
mèlres  au  delà  du  point  où  lépilhélium  pavimenteux  est  rem* 
placé  par  le  prismatique,  qu'on  voit  les  orifices  du  premier  des 
organes  creux  de  la  muqueuse  dont  il  sera  parlé  plus  loin» 

Dans  le  reste  de  l'étendue  de  cette  muqueuse,  Tépithélium  qui 
la  tapisse  offre  une  épaisseur  de  O'^'.OS  à  O'^flO  sur  l'adulte  et 
(Ie0"",03  à  O^^fOô  seulement  dans  les  derniers  mois  de  la  vie 
intra-utérine.  Sa  couche  profonde  est  nucléaire  ou  déjà  indivi- 
dualisée en  très-petites  cellules  polyédriques,  sur  une  ou  plusieurs 
rangées  selon  Tépaisseur  de  l'épithélium  (pi.  XVI,  p)  ;  mais  la 
couche  superficielle  est  bien  formée  dans  toute  son  éleoduet 
comme  le  disent  Kôlliker,  Sappey,  et  autres,  de  cellules  prisma- 
tiques. Beaucoup  sont  pyramidales,  à  base  parfois  large,  ou  bipy*- 
numdales,  fusiformes*  U  en  est  aussi  qui  sont  polyédriques^  ao 
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peu  anguleuses,  aussi  épaisses  que  larges  ou  i  peu  prës^  sortoat 
près  du  méat  et  du  sphincter  vésical,  et  tendant  alors  à  prendre 
une  forme  pavimenteuse.  Toutes  sont  dépourvues  de  plateau. 

La  rangée  épithéliale  superficielle  est  prismatique  dès  l'âge 
fœlaly  aussitôt  que  l'urèthre  est  formé  cn«des80us,  en  canal. 

Dès  qu'on  arrive  au  niveau  du  sphincter  vésical,  la  muqueuse 
change  de  caractère.  La  couche  hyaline  superficielle  sans  noyaux 
reste  telle  qu'elle  était,  bien  qu'un  peu  plus  mince.  Mais  sur  le 
trigone  vésical  même,  la  muqueuse  cesse  d^avoir  une  trame  de 
fibres  élastiques;  elle  est  formée  de  tissu  lamineux  riche  en 
noyaux;  du  tissu  cellulaire  pauvre  en  fibres  élastiques,  flexueuses, 
dont  beaucoup  sont  à  l'état  de  cellules  étoilées,  c'est-à-dire  de 
développement  incomplet.  La  couche  sous-muqueuse  au  contraire, 
au  niveau  du  trigone  surtout,  est  très*riche  en  fibres  élastiques 
fines,  et  se  continue  en  conservant  ce  caractère  dans  la  couche 
musculeuse  entre  les  faisceaux  de  laquelle  elle  se  continue.  La 
muqueuse  même  du  trigone  adhère  assez  fortement  à  cette 
couche,  glisse  difficilement  sur  elle,  et  c'est  à  celle-ci  plutôt  qu*à 
la  première,  que  cette  région  de  la  vessie  doit  sa  fermeté  et  sa 
couleur  d'un  blanc  jaun&tre  mat  quand  elle  n'est  pas  conges- 
tionnée. 

De  plus,  à  compter  du  niveau  du  sphincter  vésical,  la  partie 
superficielle  de  Tépithélium  est  formée  de  deux  ou  trois  rangées 
de  cellules  épithéliales  nettement  pavimenteuses.  Dans  toute 
l'étendue  du  trigone,  cet  épithélium  recouvre  des  papilles  moitié 
plus  courtes  que  celles  de  l'urèthre,  écartées  les  unes  des  autres 
deO"'"',01  au  moins,  et  davantage  encore  chez  la  femme.  C'est  la 
seule  portion  de  la  vessie  dans  laquelle  on  en  trouve. 

Sur  les  papilles  uréthrales*  —  Nous  n'avons  presque  rien 
à  ajouter  à  ce  que  MM.  Sappey  et  Jarjavay  ont  dit  de  la  dis- 
tribution des  papilles  de  la  muqueuse  uréthrale.  Elles  sont, 
ainsi  qu'ils  l'indiquent,  rares  dans  les  deux  dernières  portions  de 
l'urèthre  et  même  parfois  déjà  dans  la  portion  bulbeuse.  Cepen- 
dant il  y  a  des  sujets  qui,  dès  Tàge  de  cinquante  à  cinquante- 
cinq  ans  et  au  delà,  en  possèdent  là  un  assez  grand  nombre. 
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Elles  deviennenl  nombreuses  à  partir  surtout  de  la  fosse  navi- 
culaire  i  mesure  qu'on  approche  du  méat.  Elles  sont  comme 
disposées  en  séries  longitudinales  dans  lesquelles  plusieurs  sont 
rapprochées  les  unes  des  autres  et  un  certain  espace  en  est 
dépooryu  de  chaque  côté.  Toutes  sont  simples.  Les  plus  longues, 
à  sommet  parfois  aigu  et  effilé  le  long  de  la  crôte  des  saillies  lon- 
gitudinales dont  la  production  est  amenée  par  le  plissement 
habituel  de  Turëthre  revenu  sur  lui-même  qu'elles  semblent  pro- 
longer, sont  longues  de  0"",10  a  0"",16;  elles  sont  molles 
et  flottantes,  se  couchent  à  la  surface  de  la  muqueuse.  Les  plus 
coortes  descendent  à  une  longueur  de  0"'"',0A;  celles-ci  sont  i 
peu  près  tout  à  fait  enterrées  dans  la  couche  épithéliale,  parfois 
aa  nombre  de  deux,  trois  ou  davantage  (pi.  XVI,  k).  Assez  larges 
à  leur  base,  elles  deviennent  rapidement  grêles  pour  se  terminer  en 
pointe  mousse  ou  effilée.  Pourtant  il  en  est  quelques-unes  qui  sont 
tout  à  fait  cylindriques,  grêles,  à  extrémité  arrondie  ou  même 
plus  ou  moins  renflée  en  massue  (r  et  pi.  XVII,  fig.  2,  cd). 

Ces  particularités  se  retrouvent  dans  Vurëthre  de  la  femme  o& 
elles  sont  seulement  plus  longues  et  un  peu  plus  grêles,  surtout 
dans  le  voisinage  du  méat.  Elles  deviennent  rares  à  mesure  qu'on 
approche  du  sphincter.  Les  plus  longues  peuvent  atteindre,  mais 
ne  dépassent  pas  0""',03;  même  dans  ce  cas-là,  elles  restent  tou« 
jours  simples,  non  ramifiées  à  l'état  normal.  Elles  sont  essentiel- 
lement formées  par  la  substance  de  la  couche  superficielle  hyaline, 
avec  quelques  noyaux  embryoplastiques,  qui  n^arrivent  jamais 
i  toucher  la  Superficie  même  de  la  substance  homogène  ou  fon- 
damentale de  la  papille,  c'est-à-dire  la  surface  sur  laquelle  repose 
la  couche  épithéliale  profonde,  nucléaire  ou  de  régénération 
(pi.  XVIf,  fig.  2,  hbe). 

Les  noyaux  embryoplastiques  sont  environ  deux  fois  plus  nom* 
breux  dans  les  papilles  de  Turèthre  de  la  femme  que  dans  celles 
de  l'homme.  Sur  les  plus  grosses  papilles,  mais  non  sur  les  petites, 
quelques  nappes  de  fibres  lamineuses  avec  ou  sans  fibres  élas* 
tiques  très-fines  s'avancent  plus  ou  moins  loin  dans  la  base  et  dans 
le  centre  de  ces  petits  organes. 
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Dans  chaque  papille  s'avance  une  seule  anse  du  réseau  super« 
j^ciel  des  capillaires;  placée  au  centre  de  celle-là,  elle  approche 
plus  ou  moins  de  son  sommet  sans  jamais  l'atteindre,  sans  même 
jamais  empiéter  dans  la  couche  hyaline  superGcielle,  sans  jamais 
pur  conséquent  arriver  jusqu'au  contact  de  la  rangée  la  plus  pro- 
fonde du  noyau  ou  de  très-petites  cellules  de  répithélium(v,t;,t;). 

Nous  n'avons  jamais  rencontré  de  papilles  uréthrales  atteignant 
une  longueur  d^un  millimètre  et  perdues  dans  l'épitbélium,  même 
chez  la  femme,  contrairement  à  ce  qu'avancent  quelques  auteurs 
(Cruveilhier  fils  et  Sée»  Anat,  descript.^  t.  II,  p.  34i,  1865); 
les  plus  petites  seules,  longues  de  0'°'"',0&  à  0'°'',06,  sont,  daos 
ce  cas,  comme  dans  l'urèthre  de  Thomme,  où  celte  disposition  est 
commune  (pi.  XVI,  A,  r). 

Les  papilles  manquent  sur  le  verumontanum,  sont  souvent 
petites  et  trës^écarlées  dans  les  régions  membraneuse  et  prosta- 
tique; mais  elles  n*y  sont  jamais  tout  à  fait  absentes. 

Leur  nombre  est  plus  grand  sur  les  sujets  de  cinquante  ans  et 
au  delà  qu'antérieurement.  Mors  parmi  elles,  il  en  estsouventqui 
sont  plus  longues  du  quart  à  la  moitié  qu'auparavant,  non-seu- 
lement là,  mais  sur  toute  la  longueur  du  conduit.  La  muqueuse 
est  lisse»  sans  papilles  pendant  toute  la  vie  intra-utérine,  excepté 
au  voisinage  de  la  fosse  naviculaire. 

Tout  en  conservant  la  structure  indiquée  plus  haut,  les  papilles 
sont  remarquables  par  leurs  variétés  de  formes,  depuis  les  figures 
conique,  eiSIée,  cylindrique,  en  massue  ou  même  presque  globu*- 
leuse  avec  un  pédicule  court  et  mince. 

D'autres  variétés  d'aspect,  dans  les  régions  membraneuse  et 
spongieuse  seulement,  sont  dues  aux  plis  ou  saillies  longitudi^ 
nales  permanentes  de  la  muqueuse,  dont  la  hauteur  est  de  0"",03 
à  0"'°',0à,  épais  ou  non  à  leur  base,  parfois  très-minces,  sur- 
pontés de  papilles  rares  ou  nombreuses  de  formes  diverses,  rap- 
prochées  ou  écartées,  flottantes  ou  parfois  réduites  à  un  simple 
mamelon,  haut  deO°"?,OA  à  0°'°',08,  sur  une  épaisseur  égale  ou 
^u  contraire  plus  considérable.  Des  papilles  de  cette  forme  se 
trouvent  aussi  çà  et  là  sur  les  parties  lisses  de  la  muqueuse^    . 
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Sur  les  vieillards  il  est  de  ces  plis  qui  sont  parcourus  dans  toute 
ou  une  partie  de  leur  longueur  par  plusieurs  veinules. relative-*^ 
ment  volumineuses,  variqueuses  ou  non  ;  elles  réduisent  parfois 
la  traaie  de  la  muqueuse  à  de  très*minces  cloisons,  soit  celle  qui 
est  iolorposée  a  ces  vaisseaux,  soit  cellequi>à  la  surface,  porte  le^ 
papilles. 

Il  est  de  ces  pljs  au  fond  desquels  siègent  des  lacunes  ou  des 
glandes.  Dans  l'un  et  l'autre  cas,  de  ces  dispositions  il  résulte 
pour  leur  coupe  transversale  des  dispositions  aréolaires  très-dé* 
monstratives  et  d'aspect  varié,  suivant  que  les  conduits  glandu** 
laires  sent  affaissés  ou  dilatés,  cylindriques. 

§  9.  ^  Svr  Ift  nraquense  vréthmle  de  Ift  Cemme. 

Sur  les  sujets  dont  les  vaisseaux  de  Turèthrene  sont  ni  injectiési 
ni  congestionnés,  la  surface  de  cette  muqueuse  est  éloignée  en 
moyenne  d'un  millimètre  à  1"'',8  delà  couche  de  fibres-«ellulea 
longitudinales.  La  muqueuse  proprement  dite  représente  au  plus  la 
moitié  de  cette  épaisseur.  Le  reste  est  formé  par  le  tissu  lamineur 
a  veinules  nombreuses,  à  parois  minces,  larges  et  très-congegi^ 
tibles  de  cette  région.  D'un  sujet  à  l'autre,  ces  veines  empiètent 
plus  ou  moins,  si  Ton  peut  dire  ainsi,  dans  la  face  profonde  de  la 
muqueuse,  et  rendent  par  suite  celle-ci  plus  mince  et  d'une 
épaisseur  plus  difficile  à  préciser. 

L'épaisseur  totale  de  la  muqueuse  est  plus  grande  au  niveau  des 
enfoncements,  qui  se  présentent  sous  forme  de  petits  conduits  en 
cul'de'^aCy  sinus  ou  lacune  de  la  muqueuse,  surtout  près  du  méat  ( 
ils  sont  en  nombre  différent  d'un  sujet  à  l'autre  et  ils  sont  toujours 
creusés  dans  la  muqueuse  même  et  non  dans  le  tissu  sous-jacent* 
D'un  sujet  a  l'autre  aussi,  ce  tissu  cellulaire  sous-muqueux 
riche  en  veines  est  plus  ou  moins  glissant,  d'une  texture  plus  ou 
moins  serrée,  plus  ou  moins  distincte  de  celle  de  la  muqueuse 
proprement  dite.  Toutefois  elle  reste  toujours  plus  lâche  que  dans 
celle-ci,  dont  les  cpupes  sont,  par  suite,  un  peu  plus  opaques  souB 
le  microscope;  les  coupes  longitudinale»  et  transversales,  com- 
parées les  unes  nui  autres,  montrent  que  les  fibres  lamineuses  ot 
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élastiques  sont  surtout  dirigées  dans  le  sens  de  la  longueur  de 
Turèthre. 

Plusieurs  choses  frappent  dans  la  texture  de  la  muqueuse  uré^ 
Ihrale  de  la  femme.  Sa  trame  est  moins  riche  en  fibres  élastiques 
que  celle  de  l'homme,  quoiqu'elle  le  soit  encore  beaucoup*  Le  ré- 
seau qu'elles  forment  esta  mailles  principalement  longitudinales, 
comme  sur  l'homme.  Les  coupes  transversales  montrent  qu'elles 
sont  à  peu  près  de  largeur  égale  dans  toute  l'étendue  du  canal. 
Les  fibres  de  ce  réseau  sont  plus  fines  que  celles  de  la  muqueuse 
du  vestibule  et  du  vagin.  Enfin  ce  réseau  s'étend  sans  discon- 
tinuité dans  le  tissu  cellulaire  sous-muqueux  rempli  de  veinules 
et  dans  celui  de  la  couche  musculaire,  sans  être  beaucoup  moins 
riche,  c'est-à-dire  à  mailles  beaucoup  moins  serrées;  seulement 
ici  les  mailles  sont  de  largeur  et  de  configuration  à  peu  près 
semblables  dans  le  sens  longitudinal  et  dans  le  sens  transversal 
du  conduit.  Les  coupes  faites  en  long  et  en  travers  de  ce  canal, 
montrent  très-nettement  le  volume  et  la  forme  des  faisceaux 
de  fibres-cellules  de  la  couche  musculaire  interne  longitudi- 
nale et  de  sa  couche  circulaire  externe,  formée  en  partie  de 
fibres-cellules  et  en  partie  de  fibres  striées,  surtout  à  sa  super- 
ficie, dispositions  bien  décrites  déjà  par  divers  auteurs  (Sappey, 
Gruveilbier  et  Sée). 

Ce  qui  frappe  surtout  ici,  c'est  le  plus  grand  nombre  des  noyaui 
embryoplasliques  dans  toute  l'épaisseur  de  la  muqueuse  compa- 
rativement au  tissu  cellulaire  sous-jacent  d'une  part,  et  à  la 
muqueuse  uréthrale  de  l'homme  d'autre  part.  Ces  noyaux  sont 
particulièrement  nombreux  près  de  la  superficie  même  de  la  mu- 
queuse, dont  ils  rendent  le  tissu  plus  opaque  dans  les  coupes 
minces,  sur  une  épaisseur  de  0"",04  à  0"",09  environ.  Toutefois 
ils  n'arrivent  jamais  à  empiéter  sur  la  couche  hyaline  superficielle^ 
ni  surtout  à  toucher  la  surface  même  sur  laquelle  repose  la 
rangée  la  plus  profonde  des  noyaux  ou  des  petites  cellules  épi- 
théliales  de  remplacement  déjà  individualisées. 

Sur  certains  sujets  âgés,  la  muqueuse  est  rendue  brune  ou  noi- 
râtre, plus  ou  moins  foncée  par  suite  de  la  réplétion  de  la  couche 


uréthralb  de  l'homme  et  de  la.  femme.  525 

hyaline  et  d'une  petite  épaisseur  de  la  trame  sous-jaeentet  par  de 
fins  granules  d'hématosine  d'un  rouge  brun.  On  retrouve  encore 
alors  quelques  amas  nuageux  de  ces  granules  dans  le  voisinage 
de  quelques  vaisseaux  de  la  muqueuse  même  ou  du  tissu  cellu* 
laire  sous-jacent* 

Le  nombre  des  noyaux  du  tissu  cellulaire  dans  la  trame  de  la 
muqueuse  uréthrale.  donne  un  peu  a  celle-ci  Taspect  qu'offre  celle 
de  la  muqueuse  vésicale  ;  toutefois  ils  sont  plus  nombreux  encore 
dans  cette  dernière;  de  plus  la  muqueuse  vésicale  est  plus  pauvre 
en  fibres  élastiques  chez  Thomme  et  chez  la  femmci  tandis  que  le 
tissa  cellulaire  sous-muqueux  vésical  en  renferme  au  contraire 
beaucoup.  Ce  fait,  dans  les  deux  sexes,  se  montre  très-nettement 
dès  qu'on  dépasse  le  sphincter,  dans  les  coupes  qui  portent  sur 
les  deux  muqueuses  à  la  fois. 

On  trouve  manifestement  des  papilles  sur  la  muqueuse  du  (ri- 
gone  vésical  de  Thomme  et  de  la  femme.  Généralement  plus 
petites  chez  le  premier  que  chez  celle-ci,  elles  sont  semblables  du 
reste  à  celles  de  Turèthre.  Partout  elles  sont  rares,  c'est-à-dire 
isolées,  écartées  d'un  et  parfois  de  A  à  5  millimètres  les  unes  des 
autres.  Elles  manquent  sur  tout  le  reste  de  la  muqueuse  vésicale 
à  partir  des  bords  du  trigone. 

Notons  de  suite  ici  que  nous  avons  pleinement  vérifié  les  ob« 
servations  de  H.  Sappey  sur  Tabsence  absolue  de  glandes,  tant 
folliculeuses  qu'en  grappes  simples  dans  le  trigone  à  partir  du 
niveau  du  sphincter,  contrairement  à  ce  qu'avaient  avancé 
Huschke,  Kôlliker,  Virchow  et  autres. 

Quant  à  Tépithélium  uréthral  chez  la  femme,  il  est  semblable  i 
ce  qu'il  est  sur  l'homme,  c'est-à-dire  formé  de  trois  à  quatre 
rangées  de  cellules  polyédriques,  petites  profondément,  puis  de 
plus  en  plus  longues;  la  plus  superficielle  est  composée  de  cel« 
Iules  prismatiques,  fait  déjà  signalé  par  Verneuil  pour  certains 
cas  pathologiques  (Verneuil,  Sur  quelques  polypes  papillaires 
de  turèthre  de  la  femme;  Comptes  rendus  et  Mémoires  de  la 
Société  de  biologie.  Paris,  1853,  p.  123),  et  non  pavimenteux 
comme  l'indiquent  quelques  auteurs  (Kôlliker,  etc.).  La  distinc« 
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tion  entre  cet  épithélium  et  Tépithélium  pavimenteux  dd  la  valve 
est  des  plus  nettes  à  compter  de  1  à  S  millimètres  environ  au 
delà  des  lèvres  du  méat,  en  observant  du  dehors  vers  Tinté- 
rieur  du  canal.  Il  se  desquame  très-'facilement  et  d'assez  bonne 
heure  sur  le  cadavre. 

§  3.  —  Sur  Ift  «ouehe  musenlease  de  Tarèthre. 

Nous  ne  voulons  pas  décrire  ici  cette  couche  sous-muqueuse, 
mais  signaler  quelques  faits  dont  les  coupes  rendent  la  consta-* 
tation  très^nette,  lorsque  Ton  compare  l'une  à  l'autre  celles  qui 
ont  été  faites  en  des  points  correspondants  de  rurèlbre,  sur  des 
sujets  différents  et  de  différents  âges. 

Cette  comparaison  permet  en  premier  lieu  de  constater  de  la 
manière  la  plus  nette  ce  qui  est  sinus  de  la  muqueuse^  glande 
iitéthrale  ou  deLittre^  soit  intra-muqueuse,  soit  sous-muqueuse, 
de  ce  qui  est  acùiics  prostatique^  et  cela  depuis  la  forme  et  la 
grandeur  des  culs-de-sac»  jusqu'aux  dispositions  différentes  des 
épltliéliums. 

Dire  glandule  uréthrale  n'est  pas  une  désignation  descriptive 
«uffisante,  surtout  dans  la  région  prostatique,  où  des  sinus  et 
même  des  glandes  de  Littre  peuvent  être  superposées  à  la  glande 
4)ro  State. 

;  Cette  comparaison  permet  en  outre,  et  comme  conséquence  de 
<ce  premier  fait,  de  constater  qu'un  sujet  sur  quatre  et  même  un 
sur  trois,  s'il  s'agit  des  jeunes  enfanlSi  ont  la  prostate  disposée 
en  gouttière  plus  ou  moins  ouverte  en  avant,  de  telle  sorte  que  le 
tissu  glandulaire  ne  se  continue  pas  au  devant  et  au-dessus  de 
l'urèthre.  Sur  les  autres^  mais  non  sur  tous  les  sujets  absolument, 
quoi  qu'en  disent  quelques  anatomistesi  la  glande  complète  en 
avant  un  canal  qui  entoure  la  première  portion  de  Turèlbre*  Cette 
couche  plus  ou  moins  mince  de  tissu  prostatique  est,  sur  certains 
sujetSi  réduite  elle-même  à  une  bande  placée  près  du  col  vésical, 
large  de  8  à  10  millimètres,  laissant  a  l'état  de  gouttière  la  por* 
tion  de  la  face  antérieure  prostatique  qui  est  au  delà.  Danstousles 
cas  elle  est  toujours  séparée  de  la  muqueuse  même  par  une  couche 
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parement  musculaire  qui,  près  delà  yessie,  est  épaisse  de  8  ou 
1  millimètres  chez  traduite  et  même  plus,  mais  qui  devient  moitié 
moindre  vers  la  partie  antérieure  de  la  prostate.  Les  plus  pro^ 
fondes  die  ces  fibres  lisses  sont  longitudinales  et  les  autres  sont 
circulaires,  fait  bien  indiqué  par  les  anatomisles  (Sappey,  etc.). 
Le  microscope  montre  qu'il  n'y  a  pas  de  séparation  nette  entre 
ces  fibres  circulaires  et  le  tissu  prostatique  pré->uréthral  ;  on  les 
suil  jusque  dans  la  trame  glandulaire,  alors  môme  que  les  culs* 
de^ac  sont  distendus  par  des  calculs  \  mais  en  môme  temps 
apparaissent  là,  entre  les  acini  au  milieu  du  tissu  cellulaire  de  la 
trame  prostatique»  des  faisceaux  musculaires  dirigés  en  tous  sens 
comme  dans  le  reste  de  la  prostate* 

Les  fibres  lisses  ci*dessus  sont,  de  plus,  doublées  extérieure^ 
ment,  si  Ton  peut  ainsi  dire,  par  la  couche  des  faisceaux  striés, 
bien  décrite  sous  les  noms  de  sphincter  externe  (Henle),  et  de 
sphincter  prostatique  (Sappey)  ;  faisceaux  auxquels,  sur  l'adulte 
et  les  vieillards,  s'interposent,  de  nombreuses  dilatations  vei^ 
neuses,  conduisant  aux  plexus  veineux  de  Santorini* 

Du  reste,  quand  la  prostate  ne  s'étend  pas  en  avant  del'urèthre, 
les  couches  musculaires  restent  disposées  comme  il  vient  d'être 
(lit,  et,  par-Klessos  la  couche  circulaire  sphinctérienne  de  fibres- 
cellules,  on  trouve  les  faisceaux  longitudinaux  et  obliques  ve^ 
oant  des  fibres  vésicales  de  cet  ordre,  puis  les  faisceaux  striés 
sus-indiqués. 

Ceux*€i  siègent  en  avant  du  sphincter  et  de  la  couche  glandih* 
leuse  prostatique  quand  elle  existe,  fait  déjà  connu.  Du  reste,  que 
cette  couche  prostatique  antérieure  existe  ou  non,  les  fibres^ellules 
de  cette  portion  de  Turèthre  n'offrent  sur  les  côtés  de  ce  canal  au* 
cune  disposition  qui  les  sépare  des  fibres  ayant  la  môme  direction, 
qui  entourent  en  quelque  sorte  la  prostate  et  ne  forment  avec 
cplle*là  qu'un  seul  système  anatomique  \  si  bien  qu'au  point  de 
vue  descriptif,  on  dit  souvent  qu'elles  se  continuent  ensemble^  ce 
qui  peut  être  vrai  pour  celles  qui  sont  circulaires* 

La  comparaison  des  coupes  de  la  prostate,  dans  les  portions 
pré-uréthrale  et  rétro -urélhrale,  montre  que  la  structure  est  la 
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même  partout  au  point  de  vue  des  dimeosioDS  de  la  forme  et  de 
la  dispersion  des  acini,  ainsi  que  de  leurs  calculs  quand  il  y  en 
a.  En  avant,  loutefoiSy  les  faisceaux  musculaires  sont  mieux 
limités,  plus  dislincls,  moins  fondus  avec  le  tissu  cellulaire  péri- 
acineux  qu*en  arrière  ;  ils  semblent  davantage  s'être  logés  dans 
des  écartemenls  des  faisceaux  de  la  couche  musculeuse  uréthrale. 
Aucun  de  ces  acini  n'envoie  en  ligne  droite  à  la  muqueuse  cor- 
respondante son  conduit,  seul  ou  uni  à  d'autres.  C'est  toujours 
plus  ou  moins  obliquement  que  ces  canaux  traversent  la  couche 
purement  musculaire,  puis  la  muqueuse.  La  plupart,  du  reste, 
gagnent  la  muqueuse  des  côtés  de  l'urèthre,  ou  même  des  sillons 
sur  les  côtés  de  la  crête  uréthrale.  Ceux  qui  s'ouvrent  sur  la  face 
antérieure  de  Turèlbre  sont  peu  nombreux  et  manquent  même, 
s*il  n'y  a  qu'une  bande  étroite  de  tissu  prostatique  près  du  col. 

Partout  où,  en  arrière,  sur  les  côtés  et  en  avant,  Turèthre  est 
entouré  par  la  prostate,  sa  muqueuse  n'est  pas  appliquée  contre 
une  couche  musculaire,  mais  immédiatement  contre  le  tissu  glan« 
dulaire,  dont  les  acini  contiennent  ou  non  des  calculs.  Sur  toute 
l'étendue  ainsi  circonscrite,  les  muscles  indiqués  plus  haut  n'agis- 
sent sur  l'urèthre  que  par  l'intermédiaire  de  la  prostate. 

Le  verumontanum  et  ses  freins  eux*mêm&s  ne  sont  aucune- 
ment constitués  par  des  fibres*cellules  longitudinales,  commeria- 
diquent  encore  quelques  auteurs  (Sappey,  Anat.  descript.f  2*  édit^ 
t.  IV,  p.  677;  Cruveilhier  etSée,  Anat.^  &'  édit.,  t. II,  p.  A03  et 
AOA),  mais  bien  par  un  tissu  fibreux  ayant  la  même  texture  que 
celle  que  nous  avons  indiquée  pourla  trame  de  la  muqueuse,  c'est^ 
à*dire  un  tissu  dans  lequel  les  fibres  élastiques,  plus  ou  moins  fines, 
souvent  anastomosées,  l'emportent  sur  les  éléments  du  tissu  lami- 
neux.  L^espèce  decloison  médiane  longitudinale,  en  laquelle  la  crête 
uréthrale  se  prolonge  dans  le  tissu  prostatique  sur  une  profondeur 
de  3  à  8  millimètres,  est  constituée  de  la  même  manière.  La  plus 
grande  richesse  en  fibres  élastiques  du  tissu  de  la  muqueuse  et 
de  celui  qui  forme  le  verumontanum  et  ses  prolongements  le  rend 
moins  transparent,  plus  jaunâtre  que  celui  qui  forme  la  trame 
même  prostatique.  Nous  reviendrons,  du  reste,  sur  ce  point  dans  un 
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prochain  travail.  Ce  tissu  et  cette  trame  prostatique  se  distinguent 
au  premier  coup  d*œil  des  couches  musculeuses  uréthrales  indi- 
quées ci -dessus.  Le  tissu  prostatique  s'en  distingue  par  son  aspect 
homc^ène  sous  le  microscope  comme  à  Tœit  nu  ;  il  est  dépourvu 
des  faisceaux  musculaires  dont  la  coupe  a  un  aspect  caractéris- 
lique,  car  les  fibres-cellules  sont  ici  disséminées,  isolément  ou  en 
petits  faisceaux  à  contours  mal  limités,  dans  du  tissu  cellulaire.  Ce 
dernier  est  rendu  translucide,  peu  ou  pas  coloré  par  le  procédé 
employé  pour  la  préparation  ;  il  est  assez  riche  en  fibres  élastiques* 
Toutefois,  dans  cette  trame,  les  fibres-cellules  prennent  la  dispo- 
sition de  faisceaux  minces  ou  de  volume  moyen  (O'^'yOS),  bien 
limités,  à  coupe  transversale  d'aspect  très-caractéristique,  tou* 
jours  plongés  dans  ce  tissu  cellulaire  devenu  transparent,  tant  au 
voisinage  des  canaux  éjaculaleurs  et  de  la  vésicule  mitoyenne  ou 
utérus  mâle  qu'à  la  surface  extérieure  de  la  glande.  Dans  toutes 
ces  régions»  on  peut  suivre  aisément  leur  trajet  et  leurs  cour- 
hures,  diverses  selon  les  dispositions  des  organes  circonscrits. 
Nous  n'avons,  du  reste,  pas  à  parler  ici  des  culs-de-sac  de  la 
glande  elle-même  disséminés  dans  celte  trame. 

Les  couches  musculaires  uréthrales,  au  contraire,  sont  formées 
de  faisceaux  très-nettement  limités,  assez  écartés  les  uns  des 
autres  par  du  tissu  lamineux  contenant  des  fibres  élastiques  ;  par 
suite,  ils  n'ont  pas  une  forme  prismatique,  mais  cylindroîde,  i 
coupe  circulaire  ou  ovalaire.  Leur  épaisseur  varie  entre  0"",02 
et  O^'^fiQ  seulement.  L'épaisseur  totale  de  la  couche  longitudinale 
varie  de  1  à  2  millimètres  d^un  sujet  à  l'autre,  sans  compter  les 
faisceaux  de  même  direction  qui  croisent  perpendiculairement  la 
direction  des  faisceaux  circulaires  de  la  couche  externe,  un  pou 
plus  mince  que  celle-là. 

Aussitôt  qu'on  passe  de  la  région  prostatique  à  la  membra« 
neuse,  la  couche  longitudinale  se  voit  encore  sous  la  muqueuse  à 
riche  trame  élastique,  tout  autour  de  celle-ci.  On  la  suit  aisé- 
ment jusqu*au  milieu  de  la  portion  bulbeuse.  Elle  se  continue 
ensuite  seule  dans  la  portion  spongieuse  proprement  dite  ;  là  elle 
se  réduit  à  Tétat  de  faisceaux  isolés,  ne  formant  plus  une  couche 
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continue  sur  tout  le  pourtour  de  la  face  adhérente  de  la  muqueuse. 
Ces  faisceaux  se  terminent  et  n'existent  plus  à  1  ou  2  centimètres 
et  même  plus  en  arrière  de  la  fosse  naviculaire,  et  cette  couche  ne 
se  continue  aucunement  jusqu'au  méat.  Dès  le  niveau  de  la  partie 
antérieure  du  bulbe,  la  couche  musculaire  précédente  qui  sépa- 
rait la  muqueuse  des  tissus  sous-jacents  laisse  le  tissu  érectile 
uréthral  empiéter  en  quelque  sorte  sur  la  muqueuse,  et  l'on  ne 
trouve  plus  de  faisceaux  de  fibres-cellules  que  dans  les  trabé- 
cules  du  tissu  spongieux  (voy.  pi.  XVI,  /,  /,  n,  n,  et  pi.  XVII, 
fig.  1). 

Dans  la  portion  membraneuse  et  au  commencement  de  la  bul- 
beuse, la  muqueuse  épaisse  de  0'""',&  à  O^'^S  adhère  immédiate- 
ment à  la  couche  longitudinale  de  fibres-cellules  qui  la,  d'un  sujet 
à  l'autre,  est  épaisse  de  0"",6  à  0*",8.  A  la  face  externe  de  celle-ci 
des  faisceaux  semblables,  mais  circulaires,  s'entrecroisent  avec  les 
premiers  ;  puis  plus  en  dehors,  ils  forment  la  couche  circulaire 
extérieure  qui,  d'abord  épaisse  de  près  d'un  millimètre,  se  réduit 
de  moitié  au  bout  du  bulbe,  et  cesse  bientôt  d'exister  après  s'être 
assez  brusquement  amincie. 

Sur  la  face  externe  de  la  couche  circulaire  adhèrent,  dans  la 
î>ortion  membraneuse,  les  faisceaux  striés  de  la  portion  du  trans- 
verse périnéal  profond  dite  muscle  de  Wilson,  et  à  celui-ci  le 
tissu  fibreux  de  l'aponévrose  profonde  du  périnée.  Le  tissu  de 
celleM^i  se  distingue  des  précédents  par  sa  translucidité,  l'absence 
de  coloration  par  le  carmin,  etc.  Les  coupes  montrent  que  beau- 
coup de  ces  faisceaux  striés  sont  circulaires,  ceux  parliculière- 
tnent  qui  avoisinent  la  couche  interne  circulaire  de  fibres-cellules. 
Les  autres  sont  obliques. 

Nous  avons  déjà  noté  que  les  deux  couches  musculaires  à  fibres 
lisses  se  distinguent  nettement  des  tissus  prostatiques  et  autres  du 
voisinage,  par  le  volume  considérable  de  la  plupart  de  leurs  fais- 
ceaux, alors  subdivisés  en  fascicules  plus  minces  ;  tous  son  t  de  la  plus 
grande  netteté,  et  la  plupart  à  coupe  circulaire  ou  ovalaire,  parce 
que  du  tissu  lamineux  transparent  les  sépare.  En  arrivant  plus 
loin»  le  tissu  érectile  sous-jacent  du  bulbe  se  fait  remarquer  par 
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ses  conduils,  ses  Irabécules,  par  le  grand  nombre,  la  netteté  et  le 
petit  volume  de  ses  faisceaux  de  fibres-cellules. 

On  verra  plus  loin  que  quelque  minutieux  que  semblent  ces 
détails,  il  importe  de  les  signaler. 

11  est  en  particulier  très-important  de  noter  que  Tentrecroise- 
ment  des  faisceaux  longitudinaux  sous-muqueux  avec  les  circu- 
laires extérieurs  fait  que  la  séparation  entre  ces  deux  couches  n'est 
pas  absolue,  qu'elle  n'est  pas  indiquée  par  une  couche  de  tissu  cel- 
lulaire intermédiaire.  Sur  la  portion  membraneuse  d'un  môme  urè- , 
Ihre,  on  peut  trouver  des  faisceaux  de  fibres-cellules  circulaires  qui 
s  avancent  jusqu'auprès  de  la  muqueuse,  tandis  qu'à  1  ou  2  mil- 
limètres  de  là,  des  faisceaux  longitudinaux  sont  voisins  des  fibres 
striées  au  milieu  des  fibres  circulaires  (1).  La  délimitation  des  deux 
couches  est  alors  difficile,  mais  par  places  la  direction  des  fais- 

(1)  Toula  la  partie  du  canal  où  ces  couches  musculaires  sont  le  plus  épaisses,  la 
partie  où  existe  U  couche  à  Ûbres  circulaires,,  c'est -à-dire  depuis  le  col  de  la  vessie 
im^'au  bulbêt  est  ittsceptible  d'éprouver  des  coarctations  spasmodiques.  Les  condi- 
tions qui  les  font  naître,  la  lenteur  avec  laquelle  eUes  s'élabUssent  quelquefois,  mais 
surtout  leur  durée,  font  voir  qu'elles  tiennent  non  aux  conlractions  des  faisceaux  striés 
du  sphincter  prostatique  ou  du  muscle  de  Wilson,  mais  à  celles  des  fibres  musculaires 
de  la  vie  végétative.  Les  premiers,  en  effet,  sont  susceptibles  de  contractions  rapides, 
aiis  peu  durables;  les  .secondes,  au  contraire,  de  contractions  lentes  à  se  produire, 
maisloDgtempspersistentes  (/rf>i  Uiérut), 

On  peut  expliquer  ainsi  tous  ces  faits  si  étranges  que  l'on  observe  dans  le  cathé* 
térisme,  et  qui  sont  dus  à  des  resserrements  spasmodiques  du  canal  tout  à  fait  eo 
rspport  avec  le  mode  de  eontracUUté  des  fibres  de  la  vie  végétative. 

Ainsi  on  observe  de  véritables  contractions  péristalUqaes,  commençant  du  côté  de 
la  vessie,  en  avant  de  la  sonde  qu*on  cherche  à  introduire,  empêchant  celle-ci  de 
pssser,  puis  se  propageant  peu  à  peu  du  cété  du  bulbe,  de  telle  sorte  qu'il  devient 
pnaque  impossible  de  faire  avancer  ou  reculer  l'instrument. 

D'autres  fois,  il  semble  que  pour  pénétrer  dans  ces  régions  de  l'uréthre,  il  faiUe 
agir,  pour  ainsi  dire,  par  surprise^  avant  que  la  contracUlité  des  fibres  musculairea 
ait  eu  le  temps  de  s'éveiller»  Ainsi  une  main  habituée  au  cathétérisme,  procédant 
avec  rapidité,  rencontre  rarement  des  obstacles  sur  des  sujets  sains,  alors  qu'une 
ouûa  moins  exercée»  hésitante,  trouve  Irés-fréquemment  dans  le  resserrement  de 
l'uréthre  un  obstacle  qu'elle  même  a  fait  naître  et  contre  lequel  il  serait  dangereux 
de  lutter. 

Mais  c'est  surtout  dans  les  cas  de  rétrécissements  qu'on  voit  de  ces  oontractions  qui 
sont  beaucoup  trop  persistantes  pour  être  attribuées  à  des  muscles  de  la  vie  animale. 

Telles  sont  les  contractions  qui  se  produisent  en  airière  du  point  rétréci  lorsque  ce 
point  ee  trouve  au  voisinage  du  bulbe,  et  qui  font  croire  si  souvent  à  un  double  rétré- 
cissement. 
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ceaux  contigus  est  ta  même  sur  les  épaisseurs  indiquées  plus  haut 
(voyez  p.  580). 


§  4.  —  Nftiare  des  organes  donl  on  iroll  IO0  orlMces  ik  ffooo  talerae 
de  rnrèthre  de  rhomme  ei  de  la  ffemi 


Nous  n*avons  rien  d'essentiel  à  ajouter  à  ce  qui  concerne  les 
descriptions  données  par  M.  Sappey  et  par  Jarjavay,  concernant 
la  distribution  générale  des  glandes  ou  mieux  des  orifices  s*abou- 
chant  à  la  surface  de  la  muqueuse  uréthrale.  Mais  il  n'en  est  pas 
de  même  pour  ce  qui  est  relatif  à  leur  slruclure  propre  et  aux 
variétés  qu'elles  présentent  sous  ce  rapport. 

Les  orifices  que  l'on  peut  apercevoir  à  l'œil  nu  ou  aidé  de  la 
loupe  à  la  surface  de  la  muqueuse  uréthrale  sont  de  trois  sortes. 

Ce  sont  ceux  : 

!•  Des  Sinus  ou  Lacunes  deMorgagni  et  de  Haller  (pi.  XVI,  /, 
et  pi.  XVII,  fig.  1,  /),  qui  se  distinguent  des  glandes  tant  par  leur 
largeur  que  par  leur  profondeur,  et  parce  que  leur  épithélium  est 
le  même  que  celui  de  la  surface  générale  de  la  muqueuse  ;  il  en 
est  parfois,  bien  que  rarement,  qui,  sur  Thomme  seulementi  re* 

• 

Noui  tYons  TU,  par  exemple^  un  malade  atteint  de  rétridssement  tranmatiqnei 
biégeant  au  niveau  du  bulbe.  Aucune  bougie  ne  put  passer  troii  semaines  durant  ; 
on  chercha  tous  les  Jours  à  franchir  l'obstacle  atec  toute  la  paUence  voulue  et  par 
tous  les  moyens  recommandés,  toutes  les  formes  de  bougies.  Elles  s'engagsient, 
du  moins  celles  qui  avaient  une  certaine  rigidité,  jusque  dans  le  rétrécissement^ 
Au  delà»  elles  étaient  resserrées.  Avancer  davantage  devenait  impossible  et  pour 
les  reUrer,  il  ikllait  un  certain  eifort.  Il  y  avait  bien  lieu  de  croire  dans  ce  eas  i  un 
double  rétrécissement. 

Néanmoins^  l'émission  de  Turine  devint  de  plus  en  plus  facile,  à  mesure  qu'oii 
oberchait  à  introduire  des  bougies  plus  volumineuses,  qui  cependant  ne  pouvait  dé- 
passer le  rétrécissement. 

Un  jour,  on  essaya  une  «onde  Bèf^qué^  n^  SO  ;  elle  passa  par  le  leur  de  malirt 
uns  aucun  effort.  On  continua  la  dilatation  avec  ces  sondes,  et  alors  qu'on  foisait 
passer,  mais  toujours  par  le  tour  de  maître,  le  n®  àà,  les  bougies  .même  fUlfonnes 
restaient  arrêtées  à  la  partie  membraneuse  de  l'urétbre. 

Ce  fait  que  nous  citons  et  qui  se  reproduit  à  chaque  instant  dans  la  pratique  est  uo 
exemple  trés-net  de  ces  contractions  persistantes,  se  développant  lentement,  et  qui, 
à  cause  de  cela,  ne  peuvent  appartenir  qu'à  la  couche  musculaire  à  flbrea  lisses. 
Ici  le  double  rétrécissement  qu'on  supposait  n'existait  pas  ;  Tobstacle  qu'eUes  oppo- 
saient a  été  franchi  par  une  manœuvre  rapide,  ne  donnant  pas  à  ces  fibres  leales  à  se 
contracter  le  temps  de  produire  le  resserrement  du  canal. 
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çoivent  des  glandes  soit  à  leur  fond,  soit  sur  leurs  côtés  (pi.  XVlIf, 
fig.  1).  Le  nom  de  sinus  convient  mieux  à  ces  conduits  que 
celui  de  lacune^  ainsi  que  nous  le  verrons  ci-après  ; 

2^  Les  glandes  qui  sont  des  follicules^  soit  simples,  soit  bi«  ou 
trilobés  vers  leur  fond  (pi.  XVI,  c,  rf,  et  pi.  XVII,  fig.  1,  c,  rf)  ; 
elles  se  rencontrent  dans  Turèthre  des  deux  sexes,  mais  surtout 
sur  l'homme  ; 

3"  Les  glandes  en  grappe  simple  ou  proprement  dites,  la  plu- 
part à  culs-de-sac  irréguliers  et  couchées  obliquement  (pi.  XVI,  g)^ 
plus  rarement  à  culs^de-sac  réguliers  (pi.  XVI,  t,y>  et  pi.  XVIII, 
fig.  1),  perpendiculaires  à  la  surface  de  la  muqueuse.  Ces  der« 
nières  ne  se  rencontrent  guère  que  dans  Turèthre  de  Thomme, 
tandis  que  les  premières  se  trouvent  aussi  bien  chez  la  femme  que 
chez  rhomme  ;  chez  elle,  ces  glandes  ne  sont  pas  toujours  coijh 
chées  obliquement.  Il  n'y  a  du  reste,  entre  les  unes  et  les  autres, 
que  des  différences  de  force  et  de  volume. 

La  quantité  de  ces  glandes  microscopiques  varie  beaucoup  sur 
(el  ou  tel  sujet  dans  les  deux  sexes,  ainsi  que  l'onr.  toujours 
indiqué  les  anatomistes  ;  très-nombreuses  sur  quelques-uns,  elles 
sont  rares  sur  d'autres  sans  pourtant  manquer  jamais. 

A  partir  du  méat»  c'est  de  18  a  27  millimètres  en  arrière  de  lui 
qu'on  commence  à  voir  les  orifices  de  ces  organes  chez  i*homme, 
ainsi  que  l'ont  noté  divers  anatomistes.  Jusque-là,  la  muqueuse 
ne  présente  que  des  papilles  (voyez  p.  S21,),  c'est-à-dire  jusqu'au- 
près des  premiers  orifices  qu'on  rencontre  (voyez  p.  ôlO)  et  qui 
sont  toujours  ceux  d'un  ou  plusieurs  5mt/^  ;  on  ne  trouve  ensuite 
des  glandes  que  quelques  millimètres  plus  loin.  Le  premier  de  ces 
sinus  est  souvent  celui  du  grand  sinus  do  la  partie  supérieure 
de  la  fosse  naviculaire  dont  la  paroi  superficielle  forme  valvule 
(A.  Guérin)  par  son  bord  libre. 

C'est  vers  le  commencement  du  quatrième  mois  de  la  vie  intra- 
utérine,  alors  que  l'embryon  a  20  centimètres  de  long,  que  ces 
organes  commencent  à  apparaître.  Ce  sont  les  glandes  en  grappe, 
puis  les  follicules  qui  se  montrent  les  premiers,  et  dans  la  demi* 
circonférence  supérieure  des  portions  prostatique  et  membra- 
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neuse,  alors  que  le  resle  du  canal  n'en  présente  aucune  trace. 
Alors  aussi,  le  reste  de  la  muqueuse  est  tout  à  fait  lisse,  sans 
papilles,  et  les  organes  érectiles  de  la  verge  ne  sont  formés  que 
de  tissu  cellulaire  a  corps  ou  cellules  fibro«plastiques  très*rappro- 
cliés  les  uns  des  autres  et  n'ayant  encore  pas  les  dilatations  vas* 
culaires  du  tissu  spongieux. 

§  5.  —  Slraetnre  des  bIiibs  nréthranx  de  rhaouné  el  de  la  ffemaMt 

Les  sinus  sont  de  simples  dépressions,  des  continuations  delà 
muqueuse  en  creux  ou  conduits  terminés  en  cul-de^ac,  ayant  une 
profondeur  de  0"'"'  ,2  à  10  ou  1 6  millimètres  (et  même  plus  de  27  mil- 
iimëtres  d'après  Cruveilhier),  avec  une  largeur  variant  de  0"",1 
ou  0"'"',2  à  2  ou  8  millimètres  pour  les  plus  profondes,  près  de 
la  fosse  naviculaire  surtout.  La  plupart  s'enfoncent  obliquement, 
puis  horizontalement,  dans  l'épaisseur  du  chorion  muqueax 
(pi.  XVII,  fig.  1,  /)  au-dessous  des  papilles  et  des  follicules  (J); 
d'autres  sont  dirigées  d'abord  perpendiculairement  à  la  superficie 
de  la  muqueuse  (pi.  XVI,  /),  pour  se  diriger  ensuite  comme  il  vient 
d'être  dit.  La  forme  du  conduit  varie  naturellement  selon  l'état 
de  distension  ou  d'affaissement  de  ses  parois  (pK  XVII,  fig.  1,  /). 

Leur  paroi  est  représentée  par  le  tissu  même  du  chorion  dans 
lequel  les  lacunes  sont  creusées  directement,  sans  tunique  pro- 
pre; mais  la  couche  superficielle  hyaline  se  trouve  sur  toute  leur 
surface  comme  sur  celle  de  la  muqueuse  générale.  Leur  épithé- 
lium  est  tout  i  fait  semblable  à  ce  qu'il  est  sur  cette  dernière, 
sauf  un  peu  plus  de  minceur  dans  quelques-unes,  mais  non  dans 
toutes. 

Il  n'y  a  pas  de  sinus  qui  soient  formés  par  un  enfoncement 
de  la  muqueuse  entre  les  aréoles  du  tissu  spongieux  de  Turèthre. 

A  la  surface  de  certaines  des  plus  grands,  mais  près  de  leur 
orifice  seulement,  on  voit  quelques  papilles  généralement  courtes, 
noyées  dans  Tépilhélium  ou  libres.  Le  reste  de  la  surface  mu- 
queuse du  sinus  est  lisse,  sans  papilles.  C'est  le  bord  de  la  paroi 
superficielle  de  ces  conduits  ou  sinus  qui  forme  valvule  dans 
l'urèthre  quand  ils  sont  larges,  bien  visibles. 
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Sur  les  coupes  longitudinales  du  canal  urinaire,  la  paroi  super* 
ficielle  de  ces  sinus  se  présente  en  effet  sous  forme  d'un  lambeau 
valvulaire  terminé  en  pointe  libre  (pi.  XYII,  fig.  1,  /),  à  base  plus 
épaisse,  répondant  au  fond  du  culnle^sac,  continue,  du  côté  de  la 
vessie,  avec  le  tissu  de  la  muqueuse.  Ce  lambeau  est  tapissé  d'é-* 
pilhélium  sur  ses  deux  faces  (de  /  en  d).  La  couche  épithéliale  dd 
la  face  profonde  se  réfléchit  vers  le  cul-de«sac  pour  se  continuer 
avec  celle  de  la  face  opposée  du  conduit*  Sa  longueur  mesure  la 
profondeur  de  l'enfoncement  toutes  les  fois  que  la  coupe  portd 
exactement  dans  le  sens  de  son  axe  longitudinal. 

Sur  les  coupes  transversales  de  Turèthre,  ces  lacunes  se  pré« 
sentent  sous  forme  de  trous  dont  le  chorion  muqueux  se  trouve 
percé  çà  et  là  et  dont  la  largeur  indique  celle  du  conduit,  mais 
dont  la  forme  varie  naturellement  suivant  nombre  de  conditions 
accidentelles.  L'épithélium  semblable  à  celui  de  la  surface  générale 
de  la  muqueuse  tapisse  la  circonférence  des  orifices  ainsi  obtenus, 
dont  la  présence  complique  singulièrement  au  premier  coup 
d  œill'aspect  des  préparations,  surtout  surl'urèthre  de  la  femme. 
Od  peut  se  faire  une  idée  de  ces  dispositions  en  se  représentant 
fermé  le  sinus  dont  l'orifice  (/)  est  représenté  pi.  XVI. 

Dans  l'urëthre  de  l'homme,  ces  sinus  se  rencontrent  avec  les 
glandes,  surtout  vers  la  partie  spongieuse  du  canal.  Sur  quelques 
sujets,  mais  non  chez  tous,  dans  la  portion  membraneuse,  ils 
existent  presque  seuls  à  l'exclusion  des*g1andes  et  celles-ci»  en 
moindre  nombre,  ne  sont  plus  alors  que  des  follicules  i  cul-de-sac 
lobé  ou  non.  Sur  d'autres,  ils  sont  rares,  et  ce  sont  des  follicules  et 
des  glandes  en  grappe  simple,  régulières  ou  non,  qui  prédominent* 
On  ne  peut  rien  dire  a  cet  égard  qui  soit  commun  à  tous  les 
sujets,  tellement  sont  grandes  les  variétés  individuelles.  Dans 
la  région  prostatique,  les  sinus  sont  d'un  sujet  à  l'autre,  soit 
rares,  soit  nombreux,  même  à  la  face  supérieure  du  canal,  et 
profonds  de  0''"',2  à  O'^'yS  seulement,  avec  une  largeur  égale 
ou  moindre.  A  la  face  inférieure,  ils  manquant  sur  le  verumon* 
tarmm^  mais  se  retrouvent  çà  et  là  sur  les  côtés  de  ses  prolonge- 
ments ou  freins  et  dans  la  muqueuse  de  la  face  opposée  de  cette 
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région  du  canal.  Ils  disparaissent  tout  à  fait  au  niveau  du 
sphincter. 

Que  la  muqueuse  de  l'urèthre  de  la  femme  offre  ou  non  des 
colonnes  ou  plis  superficiels  réticulés  peu  ou  très-prononcés,  des 
papilles  rares  (ce  qui  est  assez  ordinaire)  ou  nombreuses,  on  y 
trouve  des  sinus  constitués  sur  le  même  type  que  ceux  de  Turèthre 
masculin»  quant  à  la  structure  de  leurs  parois,  l'absence  de  glan- 
des et  de  papilles,  sauf  près  de  leur  orifice  (pL  XV!!,  fig.  1,  /). 
Leur  nombre  varie  notablement  d'un  sujet  à  Tautre;  il  en  est  qni 
n'en  montrent  que  fort  peu  ou  n'en  possèdent  que  dans  le  quart 
antérieur  de  l'urèthre.  Leur  profondeur  varie  aussi  de  quelques 
dixièmes  de  millimètre  à  5  ou  6  millimètres  avec  une  largeur  en 
rapport  avec  celle-ci.  Parmi  les  moins  profonds,  il  en  est  qui  sont 
presque  aussi  larges  que  longs.  Ils  ont  du  reste  été  bien  décrits  par 
beaucoup  d'auteurs  (Richet,  Anai.  médiaxhirurgicale^  Â.  Martin 
et  Léger,  etc.).  Comme  sur  l'homme,  on  peut  parfois  faire  suinler 
par  la  pression  des  plus  profonds  une  gouttelette  de  mucus 
rendu  grisâtre  par  les  cellules  épithéliales  qu'il  tient  en  suspension. 
Ce  mucus  a  déjà  été  indiqué  par  Haller  dans  l'excellente  des- 
cription des  sinus  qu'il  a  donnée;  il  considère  ces  organes  comme 
pouvant  être  le  siège  de  la  gonorrhée  et  le  lieu  de  production  des 
fils  qu'on  trouve  dans  l'urine  pendant  et  après  cette  maladie. 

Nous  n^en  avons  pas  rencontré  dont  l'orifice  fût  tourné  du  côté 
de  la  vessie. 

MM.  A.  Martin  et  Léger,  qui  appellent  cryptes  muqueux  ces 
sinus,  ontbien  montré  :  1^  que  ce  sont  ces  mêmes  sinus  qu'on  trouve 
au  nombre  de  16  à  18  sur  les  côtés  du  méat  de  la  femme,  sur 
son  tubercule  médian  inférieur  et  au-dessus,  dans  la  portion  du 
vestibule  la  plus  voisine  de  cet  orifice  {valvulœ,  seu  lacunss  supe- 
riores  de  Haller)  ;  V  que  ce  ne  sont  pas  des  glandes,  comme 
l'avaient  cru  de  Graaf,  Robert  et  Huguier  qui,  antérieurement, 
les  ont  également  bien  décrits  sous  le  nom  de  follicules  muet* 
pares;  ils  ont  montré  que,  dirigés  parallèlement  ou  obliquement 
par  rapport  à  l'urèthre,  il  en  est  qui  peuvent  atteindre  une  pro- 
fondeur de  16  à  25  millimètres  et  une  largeur  qui  permet  facilement 
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rinlroduclion  d'un  stylet  ;  S^  que  le  vestibule  et  le  méat  ne  sont 
pourvus  d'aucune  glande  sébacée  ni  mucipare  (Â.  Martin  et  Léger, 
Des  appareils  sécréteurs  des  organes  génitaux  externes  chez  la 
femme ;in  Archives  génér.  de  méd.  PariSi  1862,  t.  XIX,  p.  76). 

Nous  ajouterons  seulement  qu'il  est  des  sujets  sur  lesquels  ces 
sinus  sont  réduits  à  une  profondeur  de  quelques  dixièmes  de 
millimètres  et  à  une  largeur  de  quelques  centièmes,  ou  au  con- 
traire parfois  à  peu  près  égale  à  leur  profondeur.  Il  en  est  même 
sur  lesquels  on  n'en  trouve  pas  du  tout.  Au  pourtour  de  leur  ori« 
fiée  comme  autour  du  méat  proprement  dit,  Tépithélium  du  vesti- 
bule, quoique  en  somme  mince  et  tenace,  à  cellules  difficiles  à 
dissocier,  et  nettement  pavimenteux,  enterre  des  papilles  dermi«< 
ques,  minces  et  relativement  longues,  dont  le  sommet  s'avance 
JQsqu'auprés  de  la  couche  cornée  de  cet  épiderme.  En  pénétrant 
dans  les  sinus  on  voit,  comme  en  pénétrant  dans  Turèlhre,  les 
papilles  devenir  libres  et  flottantes  sur  une  partie  de  leur  lon- 
gueur et  en  même  temps  Vépithélium  devenir  mou,  facile  à  dis- 
socier, plus  mince,  et  composé  de  cellules  dont  les  plus  super* 
ficielles  prennent  la  forme  prismatique.  Dès  qu'on  est  dans  le 
sinus  ou  conduit  lui-même,  l'épithélium  reste  le  même,  mais  la 
muqueuse  ne  porte  plus  de  papilles.  Au  pourtour  de  leur  orifice 
et  surtout  au  pourtour  du  méat  urinaire  même,  ces  papilles  sont, 
sur  quelques  sujets,  assez  nombreuses  et  volumineuses  (quoique 
toujours  simples)  pour  donner  aux  lèvres  ordinairement  minces  de 
ces  orifices  l'état  de  petit  bourrelet  d'aspect  velouté.  On  peut  du 
reste,  au  delà  de  celui-ci,  trouver  la  muqueuse  urétbrale  presque 
dépourvue  de  papilles  et  présentant  des  sinus  qui  n'en  montrent 
aucune  près  de  leur  orifice,  non  plus  que  dans  leur  intérieur. 

L'état  libre  des  papilles  qui  ne  sont  pas  enterrées  dans  la  couche 
épithéliale,  sur  les  lèvres  du  méat  et  sur  celles  des  orifices  des 
sinus,  fait  distinguer  aisément  ces  lèvres  (sur  les  préparations 
microscopiques)  de  la  coupe  des  plis  assez  profonds,  à  épithélium 
pavimenteux  proprement  dit,  que  présente  la  peau  ou  muqueuse 
du  vestibule  sur  quelques  femmes. 

Nous  avons  déjà  dit  que  du  mucus  rendu  grisâtre  par  des  épi* 


638      CH.  ROBIN  ET  GADIAT.  ~  STRUCTURE  INTIME  DE  LA  MUQUEUSE 

tbéliums  nucléaires  et  cellulaires  prismatiques,  ovoïdes,  etc.,  et 
souvent  aussi  par  des  leucocytes,  peut  ordinairement  être  expulsé 
à  rétat  frais  hors  des  sinus  précédents  par  une  pression  exercée 
sur  la  muqueuse. 

Jamais  au  fond  ni  sur  la  longueur  des  sinus  uréthraux  et  du 
méat  urinaire  de  la  femme,  non  plus  qu'avec  eux  dans  le  vesti- 
bule,  on  ne  trouve  ni  des  follicules  ni  des  glandes  en  grappe,  ana- 
logues à  ceux  de  Turètbre,  contrairement  à  ce  qu^ont  avancé 
quelques  auteurs. 

Ici  encore  nous  devons  dire  qu'il  ne  serait  pas  exact  de  répéter 
avec  Kôlliker  {Histologiey  Paris,  1808,  p.  732),  que  des  glandes 
muqueuses  en  grappe  de  forme  ordinaire,  de  O"",?  à  3"**", 3  de 
diamètre,  existent  en  nombre  très-variable  au  pourtour  du  méat 
urinaire,  tant  dans  le  vestibule  et  sur  les  parties  latérales  du  va- 
ym,  qu'autour  du  méat  et  à  l'entrée  du  vagin  il  y  a  des  follicules 
semblables  à  ceux  des  petites  lèvres.  Nous  avons  déjà  spécifié, 
avec  MM.  A.  Martin  et  Léger,  qu'il  n'y  a  que  des  sinus  autour  du 
méat  (p.  632  et  537),  pas  de  glandes  sébacées  ni  glandes  mu-' 
queuses.  Quant  au  reste  du  vestibule  et  au  pourtour  du  vagin, 
ils  ne  possèdent  ni  glandes  quelconques  ni  sinus.  Nous  nous 
sommes  assuré  que  pour  le  vagin,  il  faut  s^éloigner  de  8  à  10  mil- 
limètres de  la  face  antérieure  des  caroncules  ou  de  Thymen  avant 
de  trouver  des  glandes,  qui  sont  les  glandes  sébacées  se  retrou- 
vant sur  les  petites  lèvres;  vers  lu  fourchette,  c'est  de  10  à  13 
millimètres  seulement  de  cette  face  antérieure  des  caroncules  que 
se  montrent  ces  glandes  sébacées,  puis  un  peu  plus  loin  des  poils 
plus  ou  moins  rares  avec  leurs  glandes  sébacées. 

Ajoutons  en  terminant  :  1^  que  la  manière  dont  ces  sinus  sont 
creusés  dans  l'épaisseur  de  la  trame  môme  de  la  muqueuse 
(pi.  XVII,  6g.  1,  /),  sans  présenter  de  paroi  propre  distincte  de 
celle-ci,  quelle  que  soit  leur  largeur  et  leur  profondeur  tant  sur 
l'homme  que  sur  la  femme,  2^  que  la  similitude  de  leur  épitbé- 
lium  avec  celui  de  la  surface  de  la  muqueuse  et  les  différences 
qui  le  séparent  de  l'épithélium  des  glandes  décrites  ci-après, 
constituent  autant  de  faits  importants  à  signaler. 
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Ils  montrent  :  1*^  que  ces  sinus  ne  sont  pas  des  organes  glan« 
dulairesy  mais  des  organes  muqueux;  2**  que,  par  conséquent,  ce 
ne  sont  pas  ces  sinus  (qui,  du  reste,  manquent  quelquefois),  qu'il 
faut  décrire  comme  la  prostate  de  la  femme^  contrairement  i 
ce  qu'ont  avancé  de  Grnaf,  Leuckart  {Dos  Webers'che  Organ 
und  seine  Metamorphosen  ;  Illmtrirte  med.  Zeit.,  1852,  t.  I, 
p,  2)  et  Virchow  {Prostata-Concretionen  beim  Weibe;  Archiv 
fur  PathoL  Anat.  Berlin,  1853,  in-8,  t.  V,  p.  3)«  Mais  nous 
verrons  qu1l  n'en  est  pas  de  même  pour  les  glandes  proprement 
dites  décrites  ci-après  dans  la  muqueuse  uréthrale  des  deux 
sexes. 

Ajoutons  encore  ce  fait  important  que,  tandis  que  les  glandes 
urétbrales  proprement  dites  et  prostatiques,  qui  apparaissent 
comme  toutes  les  autres  espèces  de  glandes  plus  ou  moins  tôt  pen* 
dant  la  vie  intra-utérine,  sont  très-nettement  développées  déjà  au 
moment  de  la  naissance,  les  sinus  précédents  n'existent  pas  encore. 
Ce  n'est  que  plusieurs  années  plus  tard,  plus  ou  moins  près  de 
l'époque  de  la  puberté,  que  ces  enfoncements  se  montrent,  et  ils 
continuent  à  se  développer,  à  s'agrandir  pendant  tout  le  reste  de 
la  vie. 

Ces  sinus  offrent,  on  le  voit,  de  nombreuses  variétés  de  struc- 
ture, de  formes,  de  dimensions,  de  siège  au  sein  même  de  la  mu- 
queuse dont  ils  ne  sortent  jamais;  ils  apparaissent  plus  ou  moins 
tard  après  la  naissance  et  non  pendant  la  vie  fœtale.  Dans  uo 
procbain  travail,  nous  montrerons  que  des  particularités  de  même 
ordre  se  retrouvent  aussi  sur  les  plis,  soulèvements  et  dépres- 
sions qu'on  appelle  à  tort  des  glandes  dans  l'utérus  mâle  ou 
utricule  prostatique,  dans  les  vésicules  séminales,  dans  la  por« 
lion  du  canal  déférent  qui  leur  correspond  et  dans  les  trompes 
utérines.  Ces  particularités  de  structure,  de  développement 
tardif,  etc.,  prouvent  en  efiet  que  les  enfoncements  intra-mu- 
queux  de  ces  divers  organes  génitaux  sont  des  sinus  ou  lacunes^ 
constituant  anatpmiquement  et  physiologiquement  les  analogues 
de  ceux  de  l'urèthre,  pouvant  présenter  les  mêmes  variations 
dans  leurs  sécrétions  normales  et  pathologiques;  quecenesont 
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point  des  glandes  comme  le  sont  les  organes  dont  nous  allons 
maîolenanl  nous  occuper. 

§  s.  **  Folllenle*  flanilalairefl  Ae  1«  ninqaevfle  vréilirale. 

Les  glandes  sous  forme  de  follicule  se  rencontrent  dans  toute 
la  longueur  de  l'urètbre  de  Phomme.  Elles  se  trouvent  çà  et  là 
entre  les  glandes  proprement  dites  et  les  sinus,  à  compter  de 
2  à  3  centimètres  (voy.  p.  53A)  en  arrière  du  méat,  jusqu'à  la 
portion  membraneuse.  Dans  la  portion  prostatique,  elles  existent 
seules  avec  les  plus  petites  lacunes.  Ces  follicules  sont  moins  nom- 
breux dans  la  portion  membraneuse  que  dans  la  spongieuse  ;  la 
portion  prostatique  en  contient;  d'un  sujet  à  l'autre,  ils  y  sont 
soit  plus,  soit  moins  nombreux  que  dans  la  précédente.  Ils  ces- 
sent d'exister  au  niveau  du  sphincter  où  Ton  en  retrouve  encore, 
bien  qu'en  très-petit  nombre,  chez  Thomme  et  chez  la  femme, 
où  ils  sont  soit  simples,  soit  muUilobés,  et  alors  parfois  assez 
larges  vers  leur  fond  (dans  le  genre  de  ceux  qui  sont  repré- 
sentés pi.  XVII,  fig.  1,  d)y  mais  plus  grands  du  double  ou 
environ.  Leurs  caractères  correspondent  bien  à  ceux  des  organes 
que  Kôlliker  décrit  et  figure  {Mikroskopische  Anatomie,  Leipzig, 
1852,  t.  II,  p.  366-367,  fig.  307,  b)  exactement  sous  les  noms 
à'ulricules  pyri formes  et  de  glandes  en  grappe  simple.  Il  les 
indique  comme  appartenant  à  la  muqueuse  de  la  vessie,  de  l'urèlhre 
de  la  femme  et  de  la  région  prostatique  de  l'homme.  Virchow 
{loc.  cit.)  admet  aussi  qu'on  trouve  dans  la  vessie,  au  col  en  par- 
ticulier, des  cryptes  muqueux  simples  surtout,  et  des  glandes  en 
grappe  à  paroi  propre  dans  l'urèlhre.  Mais  il  est  bien  certain, 
ainsi  que  nous  Tavons  déjà  dit,  que  ni  les  sinus  (cryptes  de  quel- 
ques auteurs),  ni  les  follicules  (cryj9/e5  muqueux  d'autres  auteurs), 
ni  les  glandes  en  grappe  simple  ne  se  trouvent  dans  la  muqueuse 
vésicale,  c'est-à-dire  au  delà  du  niveau  du  sphincter. 

Quelle  que  soit  la  région  qu'ils  occupent,  ces  follicules  glandu- 
laires  présentent  deux  variétés  principales  de  forme. 

Les  uns  sont  de  simples  sacs  cylindriques  et  parfois  un  peu 
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renflés  au  fond  (pi.  XVI,  Cy  c,  et  pi.  XVII,  fig.  1,  c,  c),  longs  de 
0»",06  à  0— ,26,  sur  une  largeur  de  0"",05  a  0"»,09. 

Les  autres,  de  profondeur  égale  ou  un  peu  plus  grande,  à  con- 
duit excréteur  et  orifice  de  ihème  largeur,  ont  leur  fond  renflé  et 
sont  bi-  ou  trilobés  (</,  d^  d)^  ce  qui  leur  donne  des  formes  assez 
diverses  et  parfois  élégantes,  selon  que  ces  culs-de-sacs  rudimen-* 
(aires  sont  réguliers  ou  non.  On  en  trouve  parfois  deux,  trois, 
ou  davantage  sur  une  coupe  longue  de  12  à  32  millimètres  ;  il 
arrive  aussi  qu'on  répète  plusieurs  fois  ces  coupes  sans  en  ren-« 
contrer. 

Ces  follicules  ont  une  paroi  propre,  isolable,  bien  que  difficile-* 
ment,  à  l'état  frais  et  sur  les  parties  ramollies  par  les  acides  acé- 
tique ou  tartrique;  mais  sur  les  pièces  durcies,  elle  se  confond  avec 
la  couche  hyaline  superficielle  de  la  muqueuse  qui  semble  se 
continuer  autour  de  ces  glandules. 

Leur  épilhélium  est  semblable  à  celui  de  la  muqueuse  jusqu^au 
milieu  environ  de  leur  profondeur  ;  au  delà,  il  est  formé  d'une 
ou  deux  rangées  de  noyaux  libres,  ou  encore  avec  segmentation 
intercalaire  en  très-petites  cellules  polyédriques  de  la  matière 
amorphe  épitbéliale  interposée.  La  surface  est  formée  de  cellules 
polyédriques,  molles,  grenues,  semblables  à  celles  dont  il  sera 
question  plus  loin  à  propos  des  glandes  proprement  dites.  Comme 
dans  ces  dernières,  celte  couche  se  dissocie  et  s'échappe  facile- 
ment en  donnant  une  teinte  grisâtre  au  contenu  peu  visqueux, 
non  filant,  que  sécrètent  ces  organes. 

Toutes  les  dispositions  anatomiques  précédentes  se  retrouvent 
dans  l'urètbre  de  la  femme;  les  follicules,  toutefois,  y  sont  nota* 
blement  moins  nombreux  que  chez  l'homme,  tant  d'une  manière 
absolue  que  relative  ;  mais  pourtant  ils  manquent  peu  souvent* 
Il  n'est  pas  rare  de  les  trouver  en  assez  grand  nombre  avec  de 
très-petits  sinus  dans  la  dernière  partie  de  l'urèlhre,  surtout 
vers  sa  jonction  avec  la  vessie,  mais  non  dans  celle-ci.  Quand 
ils  existent,  il  en  est  qui  sont  pleins  d'épithélium  et  de  mucus 
rendu  grisâtre,  sur  les  sujets  âgés  particulièrement,  fait  depuis 
longtemps  signalé. 
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9  7.  —  dlandefl  ea  grappe  «Iniple  de  rarètbre. 

Nous  avons  déjà  indiqué  (p.  638)  que  ces  glandes  sont  de  deux 
yariélés  :  les  unes  sont  peu  régulières;  ce  sont  les  plusrépan- 
dueSy  les  seules  même  qu'avec  les  follicules  on  trouve  dans 
Furèthre  de  la  femme,  et  les  seules  qui  aient  été  décrites  (Kôlli- 
ker,  lac.  dtj  et  autres). 

Les  autres  peu  nombreuses,  mais  d'existence  constantei  ne  se 
trouvent  qu'aux  parties  supérieure  et  latérale  de  Turèthre  depuis 
la  un  de  la  fosse  naviculaire  jusqu'à  l'extrémité  de  la  portion  bul- 
baire ;  on  peut  en  voir  aussi  dans  la  portion  membraneuse  et 
presque  toujours  alors  en  assez  grand  nombre. 

On  cesse  de  trouver  les  unes  et  les  autres  dès  que  de  la  portion 
membraneuse  on  empiète  sur  la  région  prostatique*  Sur  quelques 
sujets  pourtant,  celles  de  ces  glandes  qui  sont  obliquement  cou« 
chées,  se  trouvent  encore  jusqu'à  1  ou  2  millimètres  en  arrière 
du  bord  antérieur  de  la  prostate.  Henle  avait  cru  que  les  glandes 
manquent  dans  la  portion  membraneuse  de  l'urèthre  ;  pourUint  il 
y  en  a  toujours  lài  et  même  elles  y  sont  ordinairement  plus  nom* 
breuses  que  dans  la  partie  spongieuse.  De  plus,  elles  sont  déji 
aussi  nettement  constituées  et  presqu'aussi  grosses  dès  la  nai»* 
sance  que  plus  tard. 

Ce  sont  les  orifices,  généralement  larges,  de  ces  glandes 
qu'avait  vu  Litlre,  plutôt  que  les  glandes  correspondantes 
m^mes.  On  en  jugera  par  la  citation  suivante  (Littre,  De^ 
criptian  de  l'urèthre  de  Vhomme^  juillet,  1700;  —  Histoire  de 
fAcadé  royale  des  sciences^  Paris,  1771,  2*  édition,  in-A^ 
p.  712)  :  €  La  deuxième  glande,  dit-il,  placée  entre  les  deux 
membranes,  de  Turèthre,  immédiatement  après  la  glande  pros* 
tate,  du  côté  du  gland»  est  une  glande  qui  n'a  point  de  Dom» 
parce  qu'elle  n'a  pas  encore  été  décrite.  Cette  glande  est  d'une 
couleur  rouge  foncé;  elle  forme  autour  de  l^urèlbre  une  espèce 
de  bande  unie»  large  d'un  pouce  et  épaisse  de  deux  lignes^  et 
perce  la  membrane  intérieure  de  l'urèthre,  dafbs  toute  sa  circon- 
férence, par  un  grand  nombre  de  conduits  excrétoires  qui  ver" 
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sent  dans  ce  canal  la  liqueur  que  la  glande  &Ure.  Cette  liqueur  est 
un  peu  mucilagineuse  et  par  conséquent  propre  à  enduire  le  canal 
de  Turèthre.  » 

Haller  a  donné  une  description  des  sinm  de  Morgagnij  et 
même  du  grand  sinus  de  la  face  supérieure  de  la  fosse  navicu* 
laire,  meilleure  que  celle  de  beaucoup  de  ses  successeurs  ;  il  indi* 
que  très-exactement  que  nulle  glande  ne  se  jette  dans  les  sinus; 
mais  cette  description  est  faussée  par  ce  fait  qu'il  nie  l'existence 
de  glandes  dans  la  muqueuse  uréthrale  et  qu'il  a  certainement 
décrit  comme  sinus  des  orifices  et  conduits  excréteurs  glandulaires • 

Les  glandes  à  cul&-de-sac  irrégulièrement  distribués,  courts 
(pi.  XVI,  g^  et  pi.  XVIIy  fig.  1),  ont  une  longueur  totale  qui  est  le 
plus  souvent  de  1  à  2  millimètres;  mais  dans  quelques-unes  qui 
sont  couchées  obliquement,  soit  dans  la  muqueuse  seulement,  soit 
aussi  dans  une  partie  de  leur  longueur,  pour  se  terminer  au-des- 
sous d'elle,  celte  longueur  atteint  jusqu'à  8  et  A  millimètres;  il 
en  est  par  contre  qui  n'ont  guère  qu'un  demi-millimètre  de  long. 
Le  conduit  dans  lequel  se  jettent  les  culs-de-sac  n'a  que  0"'",09 
i  O'°"',20  et  s'élargit  un  peu  près  de  son  abouchement  sur  la  mur- 
queuse.  Ces  culs-de-sac  ont  une  épaisseur  qui  varie  de  0'''^,06 
à  O'^'^iOS  sur  une  longueur  un  peu  moindre  où  un  peu  plus 
grande  de  l'un  à  Tautre.  Comme  ils  ne  sont  pas  groupés  en  acini, 
l'ensemble  de  la  glande  est  mince,  ne  forme  pas  un  grain  glan- 
duleux, mais  une  sorte  de  tube  ou  boyau  microscopique  offrant 
çà  et  là  les  culs-de^^sac  déjà  indiqués. 

Sur  Thomme^  la  plupart  de  ces  glandes  sont  couchées  oblique- 
quement(pl.  XVI, ^).  Dans  Turèthre  delà  femme,  au  contraire, 
la  plupart,  près  du  méat  du  moins  (pi.  XVII,  fig.  3,  a,  6),  sont 
peu  obliques,  ou  dirigées  perpendiculairement  a  la  surface  de  la 
muqueuse  (1).  Elles  ne  sont  nullement  rangées  en  séries  ni  tapis- 
sées d'épithéliums  prismatiques. 

(1)  Nous  aurions  pu  multiplier  beaucoup  les  figures  de  ces  glaildes  prises  sut 
rhomme,  la  femme  et  les  jeunes  enfants  ;  mais  nous  avons  renoncé  à  les  publier,  toutes 
se  rattachant  surtout  au  type  de  celle  que  représente  la  figure  3  de  la  planche  Wll^ 
•vec  les  seulea  variétés  d'aspect  qui  peuvent  être  dues  à  leur  grandeur  totale,  à  JUi 
loDgueur  et  au  nombre  des  culs-de-sac  et  à  la  manière  dont  les  coupes  les  mettent  en 
éffidenoe* 
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Sur  les  glandes  en  grappe  simple,  bien  plus  régulières  que 
celles-ci,  on  distingue  bien  un  canal  excréteur,  dont  parfois  la 
profondeur  est  de  1  à  10  millimètres  et  la  largeur  alors  de  0*",i 
à  0"",6  (pi.  XVIII,  fig.  1,  fl,  ô);  leur  orifice  est  tourné  vers  le 
méat  le  plus  souvent,  mais  il  y  en  a  qui  sont  dirigées  en  sens 
contraire  ou  transversalement.  Ce  canal  est  assez  large,  quel* 
quefois,  pour  recevoir  un  petit  stylet,  et  à  parois  très-minces. 
Ce  fait  s'observe  surtout  sur  les  plus  longues;  alors  aussi 
parfois  le  canal  est  obliquement  dirigé.  Les  culs.-de-sac  sont 
placés  surtout  au  fond  et  sur  les  côtés  du  canal  ou  conduit 
large  dont  il  vient  d'être  question.  L*épithélium  est  pavimeu' 
teux,  mêlé  de  cellules  polyédriques,  un  peu  allongées  dans 
quelques  culs-de*sac  (pi.  XVIII,  fig.  2,  b),  et  aussi  de  quelques 
épilhéliums  nucléaires.  Leur  contfnu  est  grisâtre,  presque  demi* 
solide,  assez  tenace,  se  délayant  assez  difficilement  dans  l'eau, 
complètement  différent  du  liquide  filant,  incolore,  sécrété  par  les 
glandes  de  Cowper  et  vulvo-vaginales. 

Il  en  est  sur  lesquelles  c'est  environ  à  deux  ou  trois  dixièmes  de 
millimètre  au*dessous  de  la  surface  même  de  la  muqueuse,  qu*on 
commence  à  rencontrer  des  culs'-de-sac  glandulaires  le  long  du 
canal  excréteur.  La  petite  masse  glandulaire  que  forme  leur 
ensemble  est  généralement  aplatie,  épaisse  de  0"",15  àO*'",25, 
large  d'un  demi-millimètre  au  plus  ;  elle  s'enfonce  jusqu'à  1  et 
même  2  millimètres  au^essous  de  la  muqueuse  pour  certaines 
d'entre  elles  (pi.  XVI,  t,  j)  ;  celles  qui  répondent  à  la  portion 
de  l'urèlhre  qui  entoure  le  tissu  spongieux  se  trouvent  ainsi  logées 
entre  les  aréoles  vasculaires  du  tissu  érectile  ;  dans  la  portion 
membraneuse,  il  en  est  qui  s'avancent  directement  ouoblque 
ment  jusqu'à  une  profondeur  de  3  millimètres,  ou  environ,  entre 
les  faisceaux  des  deux  couches  de  fibres-cellules. 

Les  coupes  des  conduits  excréteurs  et  des  culs-de-sac  peuvent 
naturellement  offrir  des  aspects  très-divers  selon  qu'elles  ont 
tranché  isolément  certains  d'entre  eux  où  des  acini,  soit  suivant 
leur  longueur  en  y  comprenant  l'orifice  d'abouchement,  soit  au 
contraire,  en  sens  opposé,  directement  ou  plus  ou  moins  oblique» 
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mentySelonque  les  épi théliums  sont  restés  en  place  ou  sont  tombés 
par  suite  des  manœuvres  opératoires,  selon  enfin  que  les  conduits 
soDt  restés  cylindriques  ou  se  sont  affaissés  paroi  contre  paroi* 
Aussi  pour  voir  leur  ensemble,  il  est  nécessaire  d'associer  à  ce 
mode  de  préparation  l'examen  du  tissu  non  durci  et  surtout 
ramolli  par  Teau  additionnée  d'un  peu  d'acide  acétique.  Seule- 
ment,  ce  procédé  ne  montre  pas  les  rapports  anatomiques  réels 
des  glandes  avec  la  muqueuse,  même  ni  avec  les  tissus  sous« 
jacenis.  Il  ne  .montre  pas  bien  non  plus  leurs  orifices  d'abouché» 
ment.  Leurs  culs-de-sac  sont  larges  de  O""  ,03  à  0"*,07,  en  général 
de  O'°'°,05,  le  canal  excréteur  et  son  orifice  du  double  ou  environ. 
Us  ne  sont  pas  plus  longs  que  larges  et  sont  de  forme  globuleuse 
ou  à  peu  près.  L'épiihélium  qui  les  tapisse  est  formé  de  cellules 
polyédriques,  larges  de  0"",i6  à  0"'",20,  à  noyau  ovoïde  peu 
volumineux  ;  elles  sont  grisâtres,  finement  grenues,  régulièrement 
juxtaposées.  Ces  cellules  ne  laissent  qu'une  très-petite  cavité  au 
milieu  du  cul-de-sac  ou  même  le  comblent  tout  à  fait,  tandis  que 
I  epithélium  du  conduit  excréteur  est  prismatique  et  assez  mince 
relativement  a  la  largeur  du  canal  qu'il  tapisse.  Il  est  facile  à 
dissocier  dans  les  culs-de-sac  et  dans  le  conduit  excréteur  -,  aussi 
sur  le  cadavre,  dans  les  deux  sexes,  la  pression  de  la  muqueuse 
le  fait  sortir  avec  le  mucus  qu'il  rend  grisâtre  ;  il  est  alors,  soit 
dissocié,  soit  en  lambeaux,  reproduisant  parfois  la  forme  d'un 
cul-de-sac  (pi.  XVIII,  fig.  2).  Il  n^cst  pas  vrai  de  dire  que  cet  épi- 
Ihélium  est  prismatique. 

L*épithélium  repose  sur  une  paroi  propre  très-mince,  hyaline, 
difficile  à  détacher  du  tissu  ambiant,  mais  nettement  visible  sur 
beaucoup  de  préparations.  Le  tissu  cellulaire,  qui  touche  d'une 
manière  immédiate  les  glandes,  est  riche  (pi.  XVI,  ^,  q)  en 
noyaux  du  tissu  cellulaire'  qui  se  colorent  fortement  au  contact 
du  carmin  et  qui  alors  masquent  plus  ou  moins  cette  paroi  pro- 
pre. Ces  particularités  de  structure  sont  encore  plus  que  chez 
l'homme  prononcées  autour  des  glandes  uréthrales  de  la  femme. 
Elles  n'existent  pas  autour  des  sinus  et  sont  bien  moins  mar- 
quées autour  des  follicules  qu'autour  des  glandes. 

iOUBX.  DB  L'AHAT.  BT  DE  LA  PBTSIOLi  —  T.  X  (187d).  3S 
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Les  follicules  et  les  sinus  siégeant  dans  répaisseur  du  chorion 
muqueuXy  lequel  manque  de  fibres^ellules,  ne  sont  pas  en  rapport 
avec  des  faisceaux  musculaires*  Les  glandes  seules  peuvent  se 
trouver  en  rapport  avec  ceux-ci,  ce  qui  est  habituel  dans  la  ré- 
gion membraneuse  ;  mais  nulle  part  le  tissu  musculaire  n'offre 
une  disposition  spéciale  autour  d'elles. 

§  8.  —  Swr  le  uîé^  réel  des  ealevls  «UIMee  momm  la  lafaMt 

ar^Uirale. 

Des  petits  calculs  brunfttres  à  couches  concentriques  ont,  depuis 
Horgagni,  été  souvent  décrits  dans  la  muqueuse  uréthrale  de 
beaucoup  de  vieillards  et  sur  quelques  hommes  adultes.  On 
les  trouve  autour  du  verumontanum  surlont,  mais  aussi  (bien 
qu'en  moindre  nombre)  jusqu'auprès  du  sphincter  vésical  et  même 
au  delà)  sous  la  muqueuse  du  trigone,  aussi  loin  que  s'y  étend  la 
prostate.  Du  côté  opposé,  on  peut  en  voir  jusqu'à  la  portion  bul- 
baire de  l'urèthre.  Ils  ont  été  considérés  comme  siégeant  dans 
répaisseur  de  la  muqueuse.  D'autres  ont  admis  qu'ils  se  trouvent 
dans  les  glandules  uréthrales  (Virchow,  KoUiker,  Sappey),  et  que 
c'est  là  qu'ils  se  forment  (voy.  aussi  Gh.  Robin,  Leçons  sur  les 
humeurs.  Paris,  187A,  2*  édit.,  p.  AAS). 

Il  est  probable  que  cette  hypothèse  a  fait  considérer  par  plusieurs 
auteurs  tous  les  orifices  des  sinus  et  des  quelques  follicules  de  la 
muqueuse  de  la  région  prostatique  comme  étant  ceux  de  glandes 
uréthrales.  Mais  les  glandes  à  épithélium  peu  et  finement  grenu, 
régulier,  transparent,  telles  que  celles  des  portions  membraneuse 
et  bulbeuse,  manquent  absolument  dans  cette  région.  Les  coupes 
permettent  de  le  constater  delà  manière  la  plus  nette;  elles  font 
voir  aussi  que  nulle  glande  de  cette  sorte  ne  se  jette  dans  les  con^ 
duits  prostatiques,  ni  dans  les  éjaculateilrs,  et  enfin  que  nul  acinus 
prostatique  ne  se  rend  dans  ces  conduits  éjaculateurs,  ni  dans  le 
sinus  prostatique^  utérus  mâle  om  vésicule  mitoyenne.  Elles  mon- 
trent au  contraire  de  nombreux  culs-de«sac  prostatiques  dont  le 
fond  est  appliqué  d'une  manière  immédiate  à  la  face  profonde  de 
la  mince  muqueuse  uréthrale,  de  manière  à  n'être  séparé  que  de 
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0"",2  i  0*",A  de  la  sarface  épiUiéliale.  Ceux  de  ces  adni  qui 
sont  voisins  da  veramontanuiny  de  ses  freins^  yont  se  jeter  dans 
les  conduits  prostatiques  plus  ou  moins  près  de  leur  abouche* 
meot. 

Ces  coupes  montrent  en  môme  temps  que  c^est  dans  ces  culs^ 
de-sac  de  la  prostate  que  siègent  les  petits  calculs,  et  nulle^ 
meot  dans  des  orifices  glandulaires  prostatiques  s'ouvrant  i  la 
surface  de  toute  la  portion  du  canal  (même  supérieure)  qu'em« 
brasse  la  prostate  (Cruyeilbier,  Anai.  descript.  18A2^  t.  lU, 
p.  aOô), 

Ces  calculs,  tant  microscopiques  que  visibles  â  l'œil  nu,  d'un 
bnio  rougeAtre,  semblent  en  effet  siéger  dans  l'épaisseur  même 
de  la  muqueuse.  Mais  les  coupes  montrent  qu'ils  sont  plus 
ou  moins  immédiatement  au^^dessous  de  celle-*ci  ;  que  lorsque  les 
plus  superficiellement  placés  dépassent  un  diamètre  d'un  à  deux 
dixièmes  de  millimètre,  ils  amincissent  cette  membrane  et  devien- 
nent encore  mieux  visibles  par  transparence  qu'ils  ne  l'étaient 
d'abord.  Us  distendent  et  amincissent  d'autant  plus  la  paroi  des 
culs-de^sac  qu'ils  sont  plus  volumineux;  ils  les  déforment  natu* 
rellement  aussi  d'autant  plus  qu'ils  sont  plus  gros  et  en  plus  grand 
oombre  dans  un  même  conduit  glandulaire  ou  dans  des  culs-de« 
ste  voisins.  En  même  temps,  la  portion  distendue  des  cub-de^ae 
s'entoure  d'une  couche  de  tissu  cellulaire  assez  distincte,  épaisse 
de0y*"02  à  0"",0A,  comparable  à  une  paroi  kysteuse;  mais  si 
Ton  excepte  les  cas  d*enkystement  indiqués  ci-après,  ils  laissent 
toujours  en  un  point,  ou  sur  deux  points,  communiquer  la  cavité 
calcnlifère  avec  le  reste  de  l'acinus,  sekm  que  la  concrétion  est 
placée  au  fond  ou  sur  la  longueur  d'un  canal  sécréteur. 

Tant  que  le  calcul  ne  dépasse  pas  0"^4  ^  0"'",2,  on  voit 
encore  nettement  la  couche  d'épi  tbélium  glandulaire  existant  entre 
iai  et  la  paroi  du  culHle-sac»  On  ne  trouve  paribie  plus  cet  épH 
tfiélium quand  les  concrétions  sont  devenues  relativement  volurni** 
DeuseSi  On  ne  te  voit  généralement  plus  encore  dans  les  cas 
inconteitaUes  dans  lesquels  un  calcul,  même  encore  inapercevable 
à  Tœil  nu  après  avoir  distendu  latéralement  un  conduit^  fait 
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hernie  sur  un  des  côtés  de  la  longueur,  finit  par  ne  plus  être  en 
communication  avec  ce  canal  et  par  s'en  séparer  tout  à  fait,  puis 
par  s'enkyster  isolément  hors  du  conduit. 

Les  distensions  qui  sont  une  conséquence  de  la  présence  d'un 
ou  de  plusieurs  calculs  sur  quelque  point  de  la  longueur  de  tel 
ou  tel  des  conduits  ou  au  fond  des  culs-dC'Sac,  causent  des 
déformations  tellement  nombreuses  et  singulières,  qu'il  faut 
renoncer  à  décrire  et  à  figurer  leurs  variétés.  Ces  remarques 
s'appliquent  en  tous  points  encore  aux  glandes  des  régions  mem« 
braneuse  et  bulbeuse  contenant  assez  souvent  sur  les  vieillards 
des  calculs  dont  il  va  être  question. 

Quand  ces  calculs  sont  nombreux,  on  peut  parfois,  sur  un  même 
sujet,  voir  des  dispositions  semblables  à  toutes  les  phases  de  leur 
évolution,  qui  viennent  d'être  indiquées  a  propos  des  petits  calculs 
prostatiques. 

Depuis  longtemps,  sur  les  sujets  âgés  et  parfois  même  n'ayant 
pas  cinquante  ans,  les  chirurgiens  ont  signalé  encore  la  présence 
de  calculs,  d'un  brun  rougeàtre  comme  ceux  de  la  prostate,  qu'ils 
ont  pris  parfois  pour  des  calculs  urinaires  (Cruveilhier,  etc.).  Ils 
sont  bien  apercevables  déjà  à  l'œil  nu  ou  seulement  i  la  loupe 
dans  la  muqueuse  de  la  portion  membraneuse  de  Purèthre,  et 
parfois  en  même  temps  de  la  bulbeuse,  comme  nous  l'avons  déji 
rappelé.  Quand  ils  existent  dans  celle-ci,  ils  y  sont  toujours  plus 
rares  que  dans  la  première  et  ne  se  voient  le  plus  souvent  qu'en 
arrière. 

Les  coupes  de  la  muqueuse  uréthralo  montrent  sous  le  micro, 
scope  quMI  y  a  de  ces  calculs  qui  sont  trop  profondément  situés 
pour  qu'ils  soient  visibles  à  l'œil  nu.  On  en  trouve  en  effet  depuis 
le  voisinage  de  la  surface,  jusqu'à  2  et  d  millimètres  de  celle-ci. 
Leur  couleur  varie  depuis  le  jaune  très-pâle,  jusqu'au  rouge  brun 
plus  ou  moins  foncé.  Les  mêmes  couches  disposées  concentri- 
quement  qui  les  composent  ne  sont  pas  toujours  toutes  aussi 
foncées  les  unes  que  les  autres.  Leur  substance  est  colorée  par  le 
carmin.  Leur  forme  varie  depuis  les  figures  polyédriques  a  faces 
quadrilatères,  pentagonales,  etc.,  i  angles  arrondis,  jusqu'aux 
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formes  sphéroldale  ou  ovoïde  plus  ou  moins  allongée  et  plus  ou 
jnoins  régulière.  Les  variétés  de  configurations  sont  surtout 
nombreuses  lorsqu'on  en  trouve  plusieurs,  de  2  à  20  environ, 
dans  un  même  conduit  ou  cul*de-sac  dilaté.  Isolés  ou  réunis, 
leur  plus  grand  diamètre  peut  être  de  O^'^yOl  a  0"'°^,10  et  plus. 
Ils  sont  soit  entassés  en  une  masse  globuleuse,  soit  en  série  à  la 
suite  les  uns  des  autres,  surtout  dans  les  glandes  obliquement 
logées  dans  ou  sous  la  muqueuse  de  la  forme  de  celle  delà  plan* 
che  XVI,  g. 

Parmi  les  particularités  remarquables  offertes  par  ces  calculs 
dans  les  régions  membraneuse  et  bulbeuse,  il  faut  signaler  ce  fait 
qu'on  en  trouve  non-seulement  au-dessous  de  la  muqueuse,  mais 
dans  son  épaisseur,  jusqu'au  voisinage  de  sa  superficie.  Ces  der- 
niers sont  particulièrement  ceux  qui  se  sont  formés,  soit  dans 
les  plus  petites  des  glandes  obliquement  logées  dans  la  trame  de 
la  muqueuse,  soit  surtout  ceux  qui  se  sont  produits  dans  les  fol« 
licules  (pi.  XVI,  c,  d)  tant  de  la  région  membraneuse  que  de 
la  prostatique  et  même  jusque  sur  toute  la  crête  urélhrale. 

La  plupart  de  ceux-ci  distendent  le  follicule  de  manière  à  lui 
faire  faire  saillie  de  la  moitié  ou  de  la  totalité  de  leur  épaisseur  du 
côté  de  la  cavité  de  Turèthre,  à  la  surface  de  la  muqueuse.  Ils 
remplissent  la  cavité  distendue,  comme  s'ils  étaient  enkystés; 
loutefois  IJorifice  du  follicule  ne  s'oblitère  pas.  La  saillie  globu- 
leuse, conique  ou  ovoïde,  que  forment  alors  les  calculs,  les  fait 
paraître  comme  logés  dans  une  papille,  car  il  en  est  assez  souvent 
qui  ne  sont  séparés  de  la  rangée  profonde  de  l'épithélium  que  par 
uae  épaisseur  de  tissu  de  0"'"',02  formée  de  quelques  fibres  de 
la  trame  et  de  sa  couche  hyaline  superficielle. 

D'autres,  sans  faire  saillie,  sont  logés  dans  la  trame  muqueuse 
même,  séparés  de  l'épithélium  par  une  épaisseur  de  son  tissu, 
qui  varie  de  0»",02,  O^^jOô  ou  au  delà. 

Le  plus  souvent,  le  siège  réellement  intra-glandulaire  de  ces 
calculs  est  nettement  indiqué  par  une  rangée  continue,  ou  inter- 
rompue par  places,  de  noyaux  ou  de  cellules  de  l'épithélium  des 
follicules,  interposée  entre  le  calcul  et  sa  paroi.  Ces  éléments, 
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visibles  seulement  à  un  grossissement  de  250  à  AOO  diamètres 
quand  ils  sont  sur  une  seule  rangée,  manquent  cependant  parfois, 
mais  très-rarement. 

La  présence  dans  les  glandes  uréthrales  de  calculs  semblables 
à  ceux  de  la  prostate,  justifie  l'opinion  avancée  par  M.  Sappey 
sur  une  certaine  analogie  existant  entre  ces  glandules  et  les  acioi 
de  la  prostate  (Sappey,  Anat.  descriptive^  2*  édit.  Paris,  187i, 
t.  IV,  p.  680-681).  Il  est  manifeste  que  Tideniité  de  ces  calculs, 
dans  ces  deux  sortes  de  glandes,  implique  Tidentité  de  quelques* 
uns  au  moins  des  principes  composant  les  humeurs  sécrétées  et 
une  analogie  dans  les  éléments  anatomiques  sécréteurs  consti* 
tuant  ces  glandes.  Il  est  de  fait  aussi  que  les  cellules  épithéliales 
polyédriques  peu  volumineuses  tapissant  les  culsHle««ac  prosta- 
tiques et  celles  des  glandules  uréthrales  se  ressemblent.  Le  liquide 
grisâtre,  demi-transparent,  qui  remplit  le  canal  excréteur  de  ces 
dernières,  qui  perle  même  en  une  très-petite  goutte  à  leur  oriBce, 
ressemble  en  outre  au  liquide  prostatique  en  ce  qu'il  est  comme 
lui  peu  coulant,  peu  visqueux,  ne  se  gonflant  pas  au  contact  de 
l'eau  ;  mais  celui  de  la  prostate  en  difi*ère  notablement  à  l'œil  nu 
par  sa  couleur  blanchâtre  ou  légèrement  jaunâtre,  lactescente  et 
non  grise,  demi-transparente. 

Cette  dernière  particularité,  due  à  la  présence  dans  le  liquide 
prostatique  de  fines  granulations  réfractant  fortement  la  lumière, 
et  qui  manquent  dans  le  liquide  des  glandes  uréthrales,  n'est,  du 
reste,  pas  un  fait  capital,  le  fluide  prostatique  dans  lequel  elles 
sont  en  suspension  et  qu'elles  rendent  opalescent,  pouvant  être 
de  même  composition  que  le  liquide  grisâtre  de  l'urèthre  dans 
lequel  elles  manquent,  ou  du  moins  n'ont  pas  encore  étéob* 
aervéea. 

On  sait  que  Morgagni  a  décrit  de  petits  calculs  bruns  siégeant 
dans  la  muqueuse  de  l'urèthre  de  la  femme,  depuis  la  jonction 
de  ce  conduit  avec  la  vessie  jusque  vers  sa  partie  inférieure 
(lettre  XXI V%  n'  33).  Virchow  (he.  cit.,  1853)  dît  aussi  avoir 
constaté  la  présence  chez  la  femme  de  concrétions  â  couches  con- 
centriques^ de  teinte  variant  du  jaunâtre  au  brun^  semblables  i 
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celles  qu'on  trouve  dans  la  prostate  et  dans  les  glandes  de  Littre 
chez  rhomme.  Il  pense  que  les  concrétions  de  ce  dernier  organe 
sont  tout  a  fait  analogues  à  celles  qui  se  forment  dans  les  cryptes 
moqueux  et  dans  les  glandules  en  grappe  de  Turèthre  des  deux 
sexes;  que  dans  celles-ci  elles  peuvent  atteindre  le  volume  d'une 
tête  d'épingle  et  faire  saillie  à  la  surface  du  conduit;  que  les 
glandes  en  grappe  de  i'urètlire  ressemblent  d'autre  part  à  celles 
qui  forment  la  prostate.  De  ce  fait  et  de  l'examen  des  cas  tératolo- 
giquesy  il  est  porté  à  conclure  que  la  prostate  ne  doit  pas  être 
uo  organe  appartenant  à  l'appareil  génital,  mais  bien  à  l'appareil 
urinaire  (1). 

Celte  opinion  peut  être  considérée  comme  appuyée  par  ce  fait 
que  nous  avons  nettement  constaté,  savoir,  que  sur  les  nouveau* 
nés  les  glandes,  celles  de  la  portion  membraneuse  particuliè-* 
rement,  sont  déjà  formées  de  culs-dè-sac  aussi  volumineux  et 
pour  quelques-unes  aussi  nombreux  que  chez  l'adulte.  Les  épi« 
théliums  sont  aussi  gros  et  aussi  réguliers,  peu  grenus,  transpa-* 
rents.  Toutefois  il  est  important  de  noter  que  les  culs-de-sac  des 
acini  prostatiques  de  ces  même  nouveau*nés  sont  moitié  plus 
minces  au  moins,  relativement  plus  longs,  et  surtout  à  épithé* 
iium  polyédrique  moins  régulier,  plus  granuleux,  plus  foncé, 
moins  transparent  que  celui  des  glandes  urélhrales. 

D*autres  faits  encore  montrent  que  cette  question  ne  peut  pas 
être  considérée  comme  absolument  jugée,  ou  peut-être  même  que 
ces  glandes  appartiennent  à  la  fois  aux  deux  appareils,  urinaire 
et  générateur. 

La  présence  dans  le  sperme  de  calculs  prostatiques  (Ch.  Robin, 
Leçons  sur  les  humeurs^  2*  édit.,  4874,  p.  447  et  468)  prouve 
manifestement  que,  pendant  l'éjaculation^le  liquide  dont  ils  déri- 
vent est  ajouté  à  celui  des  vésicules  séminales,  et  même  que  c^est 

(1)  Virchow  admet  que  les  concrétions  précédentes  se  trouTent  peu  souTent  yers 
le  méat  de  la  femme,  mais  plus  particulièrement  vers  sa  partie  supérieure,  à  l'uriflce 
interne  et  même  au  col  de  la  vessie  dans  les  deux  sexes.  Toutes  ces  déterminations 
ne  sauraient  être  admises  (voy.  p.  53â  et  suiv.),  et  il  est  bien  certain  que  lesglandas  eo 
grappe  simple  ainsi  que  les  follicules  sont  plus  nombreux  dans  le  tiers  ou  dana  la 
moitié  antériaura  de  r  urètbre  de  la  femma  que  dans  le  reste  de  son  étendue. 
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alors  surlouty  si  ce  n*est  exclusivement^  que  ce  liquide  est  expulsé 
dans  toule  la  longueur  des  conduits  de  la  prostate. 
I  D*autre  part  les  dépressions  ou  sinus  de  la  muqueuse  de  Tulri  - 
cule  prostatique  ou  utérus  màle  contiennent  des  calculs  semblables 
à  ceux  de  la  prostate,  sur  presque  tous  les  sujets  où  celles-ci  en 
montre,  et  en  quantité  proportionnelle  à  celle  des  concrétions 
in  tra-pros  ta  tiques.  Or  Tétude  du  développement  et  la  manière 
dont  cet  utricule  est  enveloppé  dans  le  même  système  organique 
que  les  conduits  éjaculateurs  et  les  vésicules  séminales,  prouvent 
qu'il  appartient  â  Tappareil  génital  et  non  à  celui  de  Turination. 
Quoi  qu'il  en  soit  il  résulte  certainement  de  tous  ces  faits  :  l"*  que 
les  glandes  en  grappe  simple  et  môme  les  follicules  des  portions 
membraneuse  et  spongieuse  de  Thomme  sont  de  même  ordre  que 
les  acini  prostatiques,  qu'ils  représentent  des  éléments  glandu» 
laires  disséminés  de  la  prostate  ;  ou  réciproquement  que  la  prostate 
est  une  agglomération  de  parties  relativement  simples  de  cet 
ordre  ;  2*^  que  chez  la  femme,  ces  parties  glandulaires  disséminées 
existent  seules  et  en  petit  nombre,  même  comparativement  à  leurs 
analogues  de  Turèthre  masculin  ;  3°  que  dans  ce  dernier,  les 
glandes  simples  n'existent  pas  dans  la  muqueuse  et  ne  s'ouvrent 
pas  par  d'autres  conduits  que  les  prostatiques  à  la  surface  de 
cette  muqueuse,  au  niveau  de  toute  l'étendue  de  l'agglomération 
ou  région  prostatique. 


g  9.  —  Slode  de  prépamlion  dea  iiia«|aeo«e>. 

Poar  étudier  les  muqueuses,  nous  avons  employé  an  procédé  qui  noos  a 
donné  de  très-bons  résultats.  C'est  la  combinaison  imaginée  par  l*un  de  sous 
(M.  Cadiat)  de  deux  procédés  usités  depuis  longtemps  déjà  pour  la  prépara- 
tion de  ces  membranes  et  d'autres  tissus,  savoir  :  4°  la  macération  dans  un 
acide  pour  rendre  apparents  les  épilhéliums,  les  glandes,  les  fibres  élasii- 
ques,  etc..  ;  et  2°  le  durcissement  au  moyen  de  la  gomme  et  de  Talcooi. 
Voici  du  reste  notre  manière  d'opérer  : 

On  met  d'abord  la  muqueuse,  la  peau  ou  tout  autre  organe  peu  épais  dans 
de  Teaa  additionnée  d'une  proportion  variable  d'acide  acétique  ou  chiorhydri^ 
que.  On  l'y  laisse  séjourner  vingt-quatre  ou  quarante-huit  heures.  La  quan- 
tité d'acide  employé  (qui  varie  du  quart  au  4  0")  et  le  temps  pendant  lequel 
doivent  y  rester  les  tissas,  sont  en  rapport  direct  avec  la  résistance  qu'elle 
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jffre  à  ractioo  de»  acides.  Cette  réeietance  dépend  de  Tépaisseor  des  ooacbea 
épUhéiiales,  de  la  proporlioa  des  fibres  muscalaires,  etc.  Aiosi  ratéros,  la 
prostale,  doivent  rester  plus  longtemps  daos  Teau  acidulée.  Quand  l'acide  acé- 
tique n'agit  pasaviBC  assez  d^énergiOi  nous  employons  alors  Tacidechlorhydri^ 
40e. 

Â|»'ès  cette  première  opération  les  tissus  sont  gonflés,  imbibés  d*eau»  trans-* 
parents  et  dans  de  très^-bonoes  conditions  pour  se  laisser  pénétrer  par  la 
gpmme  (4).  On  les  plonge  alors  le  même  temps,  c'est-à-dire  un  jonr,  ou  deux 
ao  plus,  dans  une  solution  trés-épaisse  de  gomme  arabique  ;  après  quoi,  on 
les  met  durcir  soit  dans  Talcool  ordinaire,  non  étendu,  soit  dans  l'alcool  rec* 
tifié  selon  le  procédé  généralement  adopté. 

Si  après  vingt*quatre  à  quaraole-huit  heures,  Torgane  est  encore  an  peu 
mon  et  flexible,  il  est  bon  de  le  replacer  pendant  quelques  heures  ou  un  Jour 
dans  l'alcool  absolu,  pour  achever  de  durcir  son  tissu  ainsi  que  la  gomme  à 
laquelle  ce  dernier  enlève  leur  eau. 

Pour  empêcher  la  trop  grande  rétraction  et  le  recroqueviUement  dans  l'aU 
cool  des  organes  minces  ou  délicats,  dont  il  est  souvent  nécessaire  de  conser- 
ver  la  forme>  il  est  bon  de  les  maintenir  étalés  en  les  fixant  avec  des  épingles 
sur  des  morceaux  de  moelle  de  Ferdinanda  eminens  de  dimensions  convenables 
(voyez  dans  ce  recueil,  année  4  873,  page  595).  Ils  servent  ensuite  d'appui 
pour  l'exécution  des  coupes  minces  par  le  rasoir. 

Une  fois  les  tissus  durcis,  on  peut  faire  les  coupes  minces  à  Taide  du  ra- 
soir. Celles-ci,  malgré  le  lavage  à  Teau  qu'on  leur  fait  subir  et  qui  doit  être 
assez  rapide,  possèdent  encore  une  réaction  légèrement  acide.  Grftce  à  cela  la 
solution  ammoniacale  de  carmin  peut  les  colorer  très-vivement  en  quelques 
minutes.  Quand  on  veut  rendre  la  coloration  plus  faible,  on  doit  faire  le  lavage 
avec  l'eau  ammoniacale. 

Les  éléments  qui  fixent  la  matière  colorante,  comme  certaines  cellules  épi- 
théliales,  les  noyaux  de  ces  cellules,  les  noyaux  du  tissu  cellulaire,  ceux  des 
fibres  musculaires  lisses,  et  ces  fibres  mêmes,  se  montrent  avec  une  teinte 
qui  les  rend  très-apparents.  D'autres  mettent  plus  longtemps  à  se  colorer,  ce 
qui  permet  de  faire  ressortir  plus  ou  moins  certains  d'entre  ces  éléments 
anatomiques  suivant  le  but  que  l'on  poursuit.  Les  fibres  lisses,  les  fibres  muscu-» 
kires  striéed,  traitées  par  ce  procédé,  sont  mises  en  évidence  de  la  manière 
la  plus  nette  partout  où  elles  existent,  soit  en  faisceaux,  soit  isolées. 

Les  fibres  élastiques  n'étant  pas  attaquées  ni  par  Tacide,  ni  par  le  carmin, 
conservent  leur  transparence  et  leur  aspect  habituels.  Les  fibres  lamineuses 
et  les  fibres- cellules  au  contraire,  ayant  disparu  par  l'effet  de  l'acide  acé- 
tique, reparaissent  au  contact  de  la  solution  ammoniacale  de  carmin,  avec 

(1)  Les  couches  principalement  formées  de  tissu  élastique  comme  celle  des  artères, 
la  tunique  interne  propre  du  canal  déférent  et  autres  échappent  à  cette  transparence, 
restent  jaunâtres,  opaques  ;  on  peut  alors  les  isoler,  les  examiner  séparément  pour 
déterminer  leur  nature  et  Tarrangement  réciproque  de  leurs  fibres,  toutes  bien  dis- 
tinctes dans  ces  conditions. 
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«ne  eoalear  roM  pèle,  des  contoors  mal  accotés  et  en  restant  Men  plus  tran- 
sparentes qu*aaparavant.  Après  avoir  employé  les  acides  indiqués  pins  haut, 
comparativemenl  à  leurs  succédanés,  on  ne  saurait  repousser  leur  usage,  ni 
les  accuser  de  détruire  les  éléments  anatomiques. 

Ce  procédé  rend  donc  les  tissus  très-transparents  tout  en  colorant  oertaiiis 
éléments  d'une  façon  très*vive.  Il  nous  a  permis  de  distinguer  tous  les  détails 
de  teiture  des  muqueuses  avec  beaucoup  de  facilité,  et  de  plus  il  permet 
d'avoir  des  tissus  convenablement  durcis  pour  être  coupés  avec  beaucoup 
plus  de  rapidité  qu'avecles  autre  moyens  ;  enfin,  une  foie  les  coupes  fisites  en 
▼ersant  sur  elles  quelques  gouttes  de  csrmin,  leur  coloration  est  preequ'lih 
stantanée.  L'excès  de  carmin  enlevé  par  le  lavage  avec  quelques  gouttes  d*eao, 
on  n'a  plus  qu'à  remplacer  celle-ci  par  de  la  glycérine  légèrement  addiflée, 
ou  non,  avec  Tacide  acétique  et  h  mettre  la  lamelle  mitoce,  pour  avoir  une 
préparation  qui,  une  fois  scellée,  se  conserve  indéâniment.  En  gonflant  de 
nouveau  la  gomme  et  les  éléments  du  tissu  durd,  l'eau  et  la  glyoérioe  font 
acquérir  encore  è  la  ooupe  mince  une  transparence  plus  grande  et  favorable 
à  l'examen  des  glandes,  des  faisceaux  nerveux,  etc.,  inclus  dans  la  trame  des 
muqueuses  ou  des  tissus  sous-jacents.  lies  préparations  gagnent,  à  cet  égard, 
pendant  plusieurs  jours  après  avoir  été  lutées. 

On  voit  en  somme  que  Timportanoe  de  ce  procédé  résulte  de  ce  que  psr 
le  gonflement  et  la  translocidité  qu'il  détermine  dans  le  tisau  cellulaire,  il  per» 
met  de  distinguer  nettement  les  éléments  musculaires,  nerveux,  élastiques, 
glandulaires  et  autres,  plus  ou  moins  colorés,  chacun  à  sa  manière,  que  le 
gonflement  a  écartés  les  uns  des  autres,  mais  sans  en  changer  en  quoique  ce 
soit  les  rapports  anatomiques*réciproques. 

Il  met  en  évidence  aussi  les  vaisseaux  dont  II  colore  la  tonique  externe  et 
l'interne,  mais  peu  ou  pas  la  tunique  moyenne,  lorsqu'il  s'agit  des  artérides; 
aouvent  il  montre  aussi  les  capillaires,  surtout  s'ils  renferment  encore  un  peu 
de  sang. 

Il  dissocie  et  fait  tomber  partiellement,  et  parfois  totalement,  les  épithé- 
liums  prismatiques,  partiellement  les  couches  superficiellea  des  épithéliums 
pavimentenx  internes,  mais  non  l'épiderme  cutané  ;  ce  qui,  suivant  les  cas. 
devient  un  inconvénient  ou  un  avantage. 

La  faible  quantité  d'acide  acétique  employée  fait  que  les  épithéliums,  les 
fibres-cellules,  les  fibres  striées,  etc.,  ne  sont  presque  pas  attaquées  et  n'ont 
élé  que  rendues  aptes  à  fixer  le  carmin.  Le  corps  oellulatre  et  les  fibrilles  du 
tissu  celhilaire  sont  seules  fortement  sttaquées.  Lee  noyaux  de  cas  éléments 
et  de  tous  les  autres  sont  rendus  évidents.  Il  en  résulte  que  dans  les  cas 
pathologiques,  ce  procédé  met  en  évidence  les  noyaux  en  voie  de  génération, 
centres  originaires  même  de  la  génération  ultérieure  des  éléments  de  toutes 
les  productions  pathologiques  de  provenances  épilbéliales,  connectives  ou 
autres  dont  ils  constituent  eux-mêmes  partiellement  ou  même  principalement 
la  masse  pendaut  plus  ou  moins  longtemps.  Par  là,  ce  procédé  est  des  plus 
utiles  pour  arriver  à  saisir  les  premières  traces  de  Tapparition  des  divors 
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prodoiU  morbides  d'origine  épithéliale»  gkndiiiaire^  celtobire,  ansn  bien 
que  leur  propagation  envahissante  dans  lee  moqueuses,  la  pesa,  le  poomoD, 
b  rein,  etc. 

Ici,  oomine  toutes  les  fois  où  les  corps  vus  par  lumière  transmise  sont  co* 
lorés,  en  rooge  particulièrement,  à  la  simple  réfraction  ordinaire  de  la  lu- 
mière blanche  s'ajoute  l'absorption  de  tous  les  rayons  de  celle-ci,  moins 
le  rouge  ;  de  le,  une  netteté  du  contour  et  de  toute  l'image  des  corpuscules 
ainsi  colorés,  qui  fait  que  la  détermination  de  leur  présence  et  de  leurs  divers 
caractères  extérieurs  est  alors  bien  plus  rapide  et  moins  fatigante  pour  l'oeil. 


EXPLICATION  DBS  PLANCHES 

ruacBi  XVI 

Coupe  transversale  de  la  portion  supérieure  de  Turèthre  entre  la  fosse  navicu- 
laire  et  le  bulbe,  avec  d'assez  nombreuses  papilles  de  diverses  formes,  les 
unes  noyées  dans  la  couche  épilhéliale  (e,  p),  les  autres  flottantes  (comme 
en  t).  Grossie  cent  soizante-dis  fois. 

Dans  cette  figure  et  les  autres,  le  grossissement  étant  trop  faible  pour 
montrer  les  fibres  élastiques  et  leurs  anastomoses,  la  direction  de  leurs 
faisceaux  est  seule  tracée, 
c,  d,  ly  V,  Comme  à  la  figure  suivante. 

/.  Coupe  de  faisceaux  formés  pour  les  8/40  environ  de  fibres- cellules; 
ils  sont  toujours  fortement  rougis  sur  les  pièces  traitées  par  le  car- 
min, surtout  les  noyaux  des  fibres-cellules.  Ils  sont  entourés  d'une 
mince  couche  de  fibres  lamineuses  et  élastiques, 
m.  Vaisseau  placé  au  centre  d*un  de  ces  faisceaux  dans  le  tissu  spon- 
gieux de  Turèthre  ;  il  y  en  a  un  assez  grand  nombre  dans  ce  cas,  bien 
visibles  surtout  quaud  les  globules  sanguins  restant  jaunâtres  les 
remplissent, 
n,  n.  Faisceaux  musculaires  faisant  saillie  dans  des  vaisseaux  ou  aréoles 
vasculaires  érectiles. 

0.  Conduit  vasculaire  dans  lequel  font  saillie  deux  faisceaux. 

1.  Coupe  transversale  de  l'orifice  d*un  grand  sinus^  de  ceux  dont  la 
partie  profonde  est  élargie  et  dans  laquelle  Tépithélium  conserve  les 
mêmes  caractères  que  sur  la  muqueuse. 

g*  Coupe  d'une  glande  irrégulière  à  culs-de-sac  rudimentaires,  disposi- 
tion assez  commune. 

t,  j.  Glande  proprement  dite  descendant  directement  au-dessous  de  la 
muquen^  (jusque  dans  le  tissu  érectile)  è  une  profondeur  d*un  milli- 
mètre au-dessous  de  la  surface  de  celle-ci.  Le  plus  souvent,  les  glandes 
de  cette  ffaraM  sont  obliquement  couchéee  dans  la  muqueuse  et  au- 
deaeoos  d'elle. 
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r.  Dépression  de  la  svrrace  de  répitbélium  entre  deox  papilles  noyées 
dans  répaisseur  de  celui-ci. 

q.  TissQ  cellulaire  riche  en  noyaux  embryoplastiques  se  colorant  forte- 
ment par  le  carmin  circonscrivant  d*one  manière  immédiate  les  glan- 
des et  en  masquant  souvent  plus  ou  moins  la  paroi  propre. 

5,  s.  Partie  profonde  de  la  muqueuse  adhérant  au  tissu  spongieux  avec 
interposition  des  faisceaux  de  6bres  musculaires  longitudinales,  for- 
mant  une  mince  coache  réticulée,  que  traversent  les  glandes  t,  /.' 

FUNCHB  XVII 

FiG.  4 .  —  Coupe  longitudinale  de  la  portion  de  la  partie  bulbeuse  de  Tore- 
thre,  sans-papilles  ni  glandes  proprement  dites  mais  riche  en  follicules  ou 
cryptes  de  différentes  formes,  Cyd.  Çà  et  là  pourtant,  dans  quelques  points 
de  cette  région,  il  y  a  entre  les  glandes  dé  courtes  et  assez  grosses  papilles. 
Grossie  4  70  fois. 
h,  La  coucbe  hyaline,  sans  noyaux,  ou  à  peu  près,  peu  grenoe,  que 
gonQe  toujours  notablement  Tacide  acétique,  se  trouvant  partout  et  se 
continuant  autour  des  glandes  à  la  périphérie  desquelles,  eo  général, 
les  faisceaux  ou  masses  de  fibres  élastiques  et  leurs  nerfs  forment  une 
couche  plus  serrée  et  plus  foncée  qu'ailleurs. 
m.  Trame  proprement  dite  de  la  muqueuse  contenant  plus  de  noyaux 
près  de  la  partie  superficielle  hyaline  {h)  que  plus  profondément. 
l.  Petite  lacune  tapissée  pai*  le  même  épilhélium  que  la  muqueuse  et 
sans  papilles  ni  glandes,  se  prolongeant  dans  Tépaisseur  de  la  mu- 
queuse presque  parallèlement  à  sa  surface,  au-dessous  du  follicule 
sur  une  longueur  d'un  millimètre  environ  et  se  terminant  vers  le 
milieu  de  son  épaisseur.  La  plupart  chez  Thomme  et  chez  la  femme 
sont  constitués  sur  ce  type,  alors  même  qu'elles  ont  4  0  à  4  i  millimè- 
tres de  profondeur.  Alors  aussi  leur  paroi  superficielle  présente  sur 
les  coupes  longitudinales  Taspect  d'un  grand  lambeau  vasculaire  et 
sur  les  coupes  transversales  celui  d*un  trou  tapissé  d'épiibélium 
comme  la  surface  muqueuse. 
V.  Vaisseaux  coupés  en  travers.  Leur  paroi  fibreuse  et  plus  ou  moins 
.  riche  en  noyaux  est  toujours  assez  fortement  rougie  sur  les  pièces 
colorées  par  le  carmin. 

c,  c.  Follicules  profonds  de  O^^.OTà  0"",20. 

d,  d.  Autres  follicules  s'élargissant  ou  se  prolongeant  à  leur  fond  avec 
tendance  à  former  des  culs-de-sac. 

Fie.  S.  Portion  superficielle  de  la  muqueuse  de  l'urèthrede  la  femme  avec 
ses  papilles  à  4  centimètre  en  arrière  du  méat.  Grossie  500  fois 

A,£.  Couche  hyaline  superficielle  peu  épaisse  avec  un  assez  grand  nombre 
de  noyaux  du  tissu  cellulaire  au-dessous,  sur  une .  épaisseur  de 
2  à  4  centimètres  de  millimètre  (a,  c)  et  un  peu  moins  cbei  Thomme. 
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au-dessous  d'elle  eommence  la  trame  élastique  mêlée 
de  tissu  cellulaire. 
0.  Capillaires  superficiels  envoyant  des  anses  dans  les  papilles.  On  n'a 
pas  figuré  les  noyaux  du  tissu  cellulaire  qui  leur  étaient  superposés. 

b,  c.  Papilles  montrant  qu'elles  sont  surtout  composées  de  la  substance 
hyaline  du  derme  contenant  des  noyaus  embryoplastiques  en  quan- 
tité plus  ou  moins  considérable  de  l'une  à  l'autre.  Il  est  rare  d*en 
trouver  autant  qui  empiètent  dans  cette  couche  hyaline  que  sur  la 
pièce  figurée  ici. 

d.  Une  anse  capillaire  à  peu  près  centrale  et  des  fibres  lamineuses  avec 
quelques  prolongements  des  fibres  élastiques  à  leur  base  se  voient 
dans  les  grosses  papilles. 

F».  3.  —  Glande  de  la  partie  antérieure  de  Turàthre  de  la  femme»  longue 
de  4'°°',70.  Des  glandes  semblables  plus  ou  moins  grandes,  plus  ou  moins 
riche  en  culs-de«sac,  se  rencontrent  aussi  dans  ou  sous  la  muqueuse  des 
régions  spongieuse  et  membraneuse  chez  Thomme. 

a.  Orifice  tapissé  d'épithélium  semblable  à  celui  de  la  muqueuse. 

6.  Fond  de  la  glande,  bilobé  irrégulièrement.  * 

c,  d^  e.  Culs-de-sacs  irréguliers  le  long  du  conduit. 

plauchi  xviii. 

Fis.  «.-^Glande  uréthrale,  en  grappe  simple,  régulière,  prise  un  peu  au  delà 

de  la  fosse  naviculaire  dessinée  à  l'exclusion  du  Ussa  qui  l'entourait  apièft 

macération  pendant  quelques  heures  dans  Tacide  acétique  étendu.   Les 

noyaux  de  Tépithélium  sont  seuls  figurés. 

a,  b.  Portion  du  canal  excréteur  large  de  0"*'*,5,  long  d'environ  un 

millimètre. 

c.  Âcinus  isolé  (à  culs»de-sâcs  larges  de  0'""^»0i  et  environ),  se  jetant 
un  peu  au-dessous  du  milieu  de  la  longueur  du  conduit. 

d,  e,  f.  Autres  acini  se  réunissant  pour  former  le  canal  excréteur. 

Fi6.  2.  —  Épithélium  du  fond  d'un  cul-de-sac  de  cette  glande  expulsé  avec 
le  mucus, 
c,  r,  6.  Cellules  polyédriques  plus  ou  moins  allongées. 
c.  Cellules  Juxtaposées  au  fond  du  cul-de-sac. 


NOTE 

SUE 

L'INFLUENCE  DE  L'ABLATION  DES  YEUX 

80» 

U  GOLOBATION  DE  CERTAINES  ESPÈCES  ANIMALES  (I) 

rwr  M.  fi.  POUCHBT. 


En  étudiant  les  changements  de  coloration  qae  présentent  cer- 
taines espèces  animales  sous  i*influence  des  impressions  rétinien- 
nes, j*ai  démontré  qu'en  supprimant  celles-ci  on  supprime  con- 
sécutivement ia  fonction  chromatique  (voy.  Comptes  rendus^ 
1871-1872,  et  ce  journal,  1872).  En  visitant  à  la  fin  de  juillet  de 
l'année  dernière  Taquarium  installé  à  Vienne  par  le  docteur 
Syrsky,  mon  attention  fut  appelée  par  une  sole  qui  différait  com- 
plétemenl,  par  sa  coloration  foncée^  des  autres  individu»  de  la 
même  espèce  vivant  dans  les  mêmes  conditions.  Au  lieu  de  pré- 
senter la  coloration  grise  souvent  marbrée  qu'offrent  ces  animaux 
sur  les  fonds  de  gravier  où  on  les  fait  habituellement  vivre  dans  les 
aquariums,  l'individu  qui  fixait  mon  attention  était  extrêmement 
foncéf  d'un  brun  presque  noir. 

En  le  regardant  avec  plus  de  soin,  je  découvris  qu'il  offrait  deux 
cataractes  complètes  :  les  cristallins  étaient  complètement  blancs, 
tranchant  d'autant  plus  sur  le  ton  général  de  l'animal. 

J'entrepris  aussitôt  quelques  expérieneet  dan»  Uù  bassin  que 
M.  le  professeur  Slricker  avait  Men  voulu,  à  ma  demande,  installer 
dans  son  laboratoire,  et  j'ai  pu  constater  sur  plusieurs  espèces 
fluviatiles  de  la  contrée,  qu'en  pratiquant  Tablation  des  yeux,  on 
provoque  la  dilatation  permanente  des  chromoblastes  noirs  de  la 
peau,  en  sorte  que  l'animal  prend  une  teinte  plus  foncée  et  par- 
fois presque  complètement  noire,  tandis  qu'à  l'état  normal,  dans 

(1)  La  traductioa  de  cette  note  a  para  dans  le  joumal  de  M*  Stricker  [Mei*  Jahr^ 
bûcher^  Jahrg.  1874,  i  H). 


BorLinniGB  DE  l'ablatiou  ob»  tedx«  660 

le  bassin  ou  vivaient  les  animaux»  ceux-ci  offraient  nn  ton  généra^ 
lement  clair. 

Expérience  I.  -^  Un  Carasshis  vulgaris  ayant  la  couleur  mor«« 
doré  commune  à  ces  animaux  est  aveuglé  le  11  août  par  l'abla- 
tion de  toute  la  partie  antérieure  de  Tœil  (tel  a  été  d'aillears  le 
système  employé  dans  toutes  les  expériences  relatées  ici).  -^  On 
constate  le  lendemain  qu'il  est  beaucoup  plus  foncé  que  la  veille  et 
d'un  violet  noirâtre.  «^  II  vit  sans  modification  jusqu'au  2A  août« 

Expériencell.  —  Cinq  Aspius  rapax  (Agassiz)  sont  mis  en  ex« 
périence.  A,  B,  C»  D,  E,  tous  de  coloration  semblable  dans  un  ton 
extrêmement  clair.  —  Le  9  août,  A  et  B  sont  aveuglés  ;  G  et  E  sont 
privés  d'un  œil  seulement;  D  est  laissé  intact  pour  servir  de  terme 
de  comparaisons.  -—  A  et  B  deviennent  très-sensiblement  plus 
foncés  que  les  autres;  ils  ont  le  dos  noirâtre;  toutefois  la  colora* 
lion  rouge  des  nageoires  ne  paraît  point  influencée., ««—B  meurt 
par  accident  le  16  août  sans  avoir  pAU  ;  A  est  également  resté 
foncé.  —  L'ablation  d'un  seul  œil  pratiquée  sur  G  et  E  n'a  pas 
donné  un  résultat  uniforme,  E  n'a  subi  aucune  modification,  C  est 
devenu  légèrement  grisâtre.  Toutes  ces  différences  étaient  sensi- 
bles, même  à  plusieurs  mètres  du  bassin  où  les  animaux  en  expé*^ 
rience  étaient  réunis.  -^  Le  17  août,  l'état  était  encore  le  même. 
Le  20  août,  A  (aveuglé  le  9)  a  sensiblement  pâli,  il  est  moins 
foncé  que  C  éborgné.  Les  deux  autres  D,  le  témoin,  et  E  second 
éborgné,  n'ont  subi  aucun  changement. 

Expérience  (IL  —  Un  Gobio  vulgaris  est  aveuglé  le  15  août, 
et  devient  immédiatement  noir.  Le  29  août,  l'état  n'est  pas  mo- 
difié. 

Quelques  expériences  faites  avec  des  individus  de  ces  trois  es- 
pèces, G.  vuigarisj  A.  rapaxy  G.  vulgaris ^  mis  successivement  sur 
fond  noir  et  sur  fond  clair,  ont  montré  qu'elles  étaient  aussi  sen- 
sibles à  la  qualité  des  radiations  extérieures/que  les  espèces  ma« 
rines  déjà  signalées  par  nous. 

Au  cours  de  ces  expériences,  après  avoir  vu  M.  Stricker  faire 
respirer  des  poissons  en  leur  dirigeant  un  jel  d'eau  dans  la  cavité 
buccale^  nous  avons  installé  un  véritable  appareil  à  respiration 
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artificielle  pour  les  poissons  curarisés.  Il  se  compose  simplement 
d*un  lube  en  caoutchouc  dont  on  fixe  rextrémité  entre  les  mâ- 
choires de  ranimai  au  moyen  d*une  épingle  qui  traverse  celle-ci 
et  le  tube.  L*eau  passant  à  travers  les  branchies  maintient  les 
battements  du  cœur.  Tandis  qu'un  Gobius  vuigaris  dans  les  chairs 
duquel  on  injecte  une  quantité  de  curare  un  peu  moindre  que 
celle  nécessaire  pour  une  grenouille  est  mort  au  bout  d'une 
heure  et  demie  au  plus,  un  poisson  de  la  même  espèce,  soumis 
à  la  même  dose  de  curare»  peut,  grâce  à  la  respiration  artificielle, 
continuer  de  vivre  vingt-quatre  heures  sous  l'influence  du  poison 
et  recouvre  ensuite  la  faculté  de  se  mouvoir.  -*-  Toutefois,  dans 
les  deux  cas  où  nous  avons  appliqué  ce  mode  opératoire,  les  ani- 
maux sont  morts,  mais  seulement  le  quatrième  et  le  cinquième 
jour  en  été,  par  suite  d'une  mortification  débutant  au  niveau  où 
l'injection  avait  été  faite. 

Les  deux  individus  curarisés  devinrent  sensiblement  foncés; 
mais  comme  le  même  efietse  produit  sous  les  influences  les  plus 
diverses,  du  moment  qu'elles  apportent  un  trouble  physiologique 
intense,  on  ne  peut  que,  sous  toutes  réserves,  attribuer  au  curare 
une  action  sur  les  changements  de  couleurs. 


[Le  défaut  d* espace  nous  a  forcé  de  renvoyer  au  prochain  numéro  la  fin  du 
travail  de  MM.  Feltz  et  hitter,  annoncée  comme  devant  paraître  dans 
celwrci*) 
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ACTION  DES  SELS  BILIAIRES 

SUR  L'ÉCONOMIE 

Par  BUi.  V.  FBIiTZ  et  E.  lUTrEII 

ProfesBeon  à  U  PaenHë  de  médecine  de  Nuey. 

Présenté  à  T  Académie  des  sciences  dans  la  séance  du  13  juillet  187A. 


La  bile  renferme,  comme  on  le  sait,  environ  10  pour  100  de 
principes  solides  qui  comprennent  du  mucus,  des  sels  inorgani- 
ques, de  la  graisse,  de  la  cholestérinc,-de  la  choline,  du  glyco- 
cholate  et  du  taurocholate  alcalins.  Nous  avons  commencé  nos 
recherches  par  l'étude  de  l'action  de  ces  derniers  sels  dont  la 
proportion  s'élève  environ  à  8  pour  100. 

II  convient,  avant  de  relater  les  expériences  que  nous  avons 
instituées  sur  les  animaux,  d'exposer  les  méthodes  qui  nous  ont 
servi  à  obtenir  nos  produits  d'injection  à  l'état  de  pureté  parfaite 
et  celles  que  nous  avons  employées  dans  nos  recherches  analy- 
tiques du  sang  et  des  urines. 

I 

Préparation  des  sels  biliaires. 

La  bile  de  bœuf,  qui  est  celle  que  Ton  se  procure  le  plus  faci- 
lement en  quantité  un  peu  notable,  contient  un  mélange  presque 
en  parties  égales  de  glycocholateetde  taurocholate  de  sodium. 
La  séparation  de  ces  deux  sels  est  basée  sur  la  précipitation  du 
premier  par  Tacétate  de  plomb  neutre,  tandis  que  le  second  reste 
en  solution  et  n'est  précipité  que  par  Taddition  de  sous-acétate  ; 
celte  méthode  exige  pour  réussir  d'une  manière  complète  de  nom- 
breuses précautions  que  nous  croyons  utile  d'indiquer,  car  nous 
avons  pu  nous  convaincre  que  les  produits  commerciaux,  vendus 
à  des  prix  très-élevés,  sont  loin  d^ètre  purs  et  ne  paraissent  être 
qu'un  mélange  de  ces  deux  sels,  tel  que  celui  qu'on  précipite  d'une 
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solution  alcoolique  par  Féther  et  que  Ton  désigne  sous  le  nom 
de  bile  cristallisée  de  Plattner. 

La  bile,  recueillie  immédiatement  après  la  mort  de  Tanimal,  a 
été  filtrée  pour  la  débarrasser  de  son  mucus  et  évaporée  à  siccité 
au  bain-marie  après  addition  d*une  quantité  notable  de  noir  ani- 
mal.  Le  résidu  refroidi  et  pulvérisé  a  été  repris  par  de  Talcool 
(marquant  90  degrés)  bouillant.  Le  liquide  filtré,  un  peu  coloré, 
a  été  privé  par  la  distillation  de  la  majeure  partie  de  Talcool  et 
précipité  par  de  Téther.  Les  deux  sels  de  sodium  sont  insolubles 
dans  ce  véhicule;  nous  avions  essayé  en  vain,  en  ajoutant 
réther  (1)  par  petites  portions  de  séparer  ces  deux  corps  par  pré- 
cipitation  fractionnée*  Le  précipité  formé  par  Téther  est  poisseux; 
nous  en  avons  desséché  une  partie  et  déterminé  la  proportion  de 
taurocholate  qu'il  contenait  ;  nous  avons  obtenu  de  cette  ma- 
nière une  donnée  importante  qui  nous  permettait  de  calculer  à 
l'avance  la  proportion  d'acétate  de  plomb  qu'il  fallait  ajouter 
pour  précipiter  le  glycocholate  ;  un  excès  de  précipitant  redis- 
sout du  glycocholate  qui  se  trouve  alors  mélangé  avec  le  tauro- 
cholate dont  il  entrave  la  purification. 

Le  précipité  obtenu  par  Téther  a  été  redissous  dans  de  l'eau  et 
additionné  de  la  quantité  voulue  d'acétate  de  plomb  ;  le  liquide 
après  digestion  au  bain-marie  pendant  six  heures  a  été  exposé 
au  froid  et  filtré.  Le  liquide  filtré  a  été  consacré  à  la  préparation 
du  taurocholate* 

Le  précipité  plombique  bien  lavé  a  été  mis  en  suspension  dans 
de  Veau  distillée  et  traité  par  un  courant  d'hydrogène  sulfuré  ;  le 
liquide  filtré  neutralisé  par  un  excès  de  carbonate  de  sodium  a  été 
fortemeiït  desséché  au  bain-marie  et  repris  par  de  l'alcool  absolu. 
La  solution  alcoolique  évaporée  à  siccité  a  été  redissoute  dans  de 
l'eau  et  précipitée  par  un  poids  déterminé  par  le  calcul  d'acide 
sulfurique  étendu  de  beaucoup  d'eau»  qui  précipite  dans  ces  coo'» 

(i)  Mous  indiquons  ici  les  résultats  que  nous  avons  obtenus  dans  Tan  de  nos 

essais  : 

Premier  dépôt .  *  •  •  * •  66)31  dd  taurocholate  pour  iOOé 

Deuxième  dépôt 66,26  •« 

Troisième  dépôt. 51,50  -« 
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ditioDS  Facide  glycocholique  et  maintient  en  suspension  l'acide 
taurocholique.  Le  précipité,  lavé  à  l'eau  distillée  refroidie,  a  été 
repris  par  une  solution  chaude  de  carbonate  de  sodium  ;  le  liquide 
évaporé  à  siccité  a  été  mis  en  digestion  avec  de  l'alcool  absolu  ; 
le  liquide  alcoolique  décoloré  par  un  peu  de  noir  animal  a  été 
privé  par  une  évaporation  lente  de  la  majeure  partie  de  son 
alcool,  puis  précipité  par  de  Télher.  On  peut  ainsi,  par  l'addition 
ménagée  d'éther  et  par  un  refroidissement  suffisant,  obtenir  des 
cristaux  plumeux  de  glycocholate  qui  ne  renferment  au  maxi* 
iDum  que  1  pour  100  de  taurocbolate.  Une  purification  plus 
parfaite  ne  peut  être  obtenue  qu'en  répétant  deux  i  trois  fois  les 
opérations  précédentes. 

Les  eaux  mères  dont  l'acétate  de  plomb  a  éliminé  le  glyco- 
cholate sont  précipitées  par  le  sous-acétate,  qui  précipite  lo  tau- 
rocholate  toujours  mêlé  d'un  peu  de  glycocholate,  car  la  précipi- 
tation de  ce  composé  malgré  toules  les  précautions  que  nous 
avons  prises,  n'est  jamais  complète.  Le  précipité  plombique  lavé 
est  mis  en  suspension,  puis  traité  par  de  l'hydrogène  sulfuré  qui 
élimine  le  plomb;  le  liquide  filtré  est  neutralisé  par  du  carbonate 
de  sodium  et  soumis  à  des  précipitations  fractionnées  par  l'acide 
sulfurique  étendu  ;  les  premiers  précipités,  contiennent  beaucoup 
d'acide  glycocholique  et  sont  mis  de  côté,  le  restant  du  liquide 
est  évaporé  après  filtration  et  addition  de  carbonate  dp  sodium; 
le  n^sidu  est  repris  par  de  l'alcool  qui  dissout  le  taurocbolate  de 
sodium.  Le  sel  redissous  dans  de  l'eau  est  de  nouveau  traité  par 
une  petite  quantité  d'acide  sulfurique  comme  précédemment.  Ce 
n*est  qu'après  deux  ou  trois  traitements  semblables  que  l'on  finit 
par  obtenir  une  solution  alcoolique  dont  l'addition  ménagée  d^éther 
précipite  du  taurocbolate  de  sodium  pur  qui  se  solidifie  après 
quelques  jours.  L'éther  qui  surnage  le  précipité,  abandonné  au 
froid,  laisse  déposer  des  cristaux  blancs  en  feuillets  qui  diffèrent 
par  la  forme  de  ceux  que  présente  le  glycocholate  qui  se  sépare 
dans  des  conditions  semblables. 

Ces  opérations  très^Iongues,  très-minutieuses,  peuvent  être 
abrégées  lorsqu'il  ne  s'agit  que  de  l'obtention  de  taurocholatci 
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lorsqu'on  a  à  sa  disposition  de  la  bile  de  chien  ;  il  suffit  d'évaporer 
cette  dernière  avec  du  noir  animal,  de  reprendre  le  résidu  par  de 
l'alcool  absolu  et  de  précipiter  par  l'étber  pour  obtenir  du  pre- 
mier  jet  des  cristaux  blancs  de  laurocholate  ne  contenant  que 
1  à  2  pour  100  de  glycochoiate. 

II 

•  Procédés  suivis  pour  la  recherche  des  acides  biliaires  dans  le  sang 

et  dans  les  urines. 

Le  sang  défibriné  a  été  acidulé  par  quelques  gouttes  d'acide 
acétique  et  traité  par  de  l'alcool  bouillant  marquant  93  degrés  à 
l'alcoomètre  de  Gay-Lussac.  Lorsqu'il  était  impossible  de  défi- 
briner  le  sang  on  divisait  mécaniquement  le  caillot  avant  de  le 
soumettre  à  l'action  de  Talcool.  Ce  traitement  fut  repris  â  trois 
i^eprises  avec  de  nouvelles  quantités  d'alcool,  après  avoir,  à  chaque 
fois,  exprimé  la  partie  insoluble  à  l'aide  d'une  petite  presse.  Les 
liquides  alcooliques  évaporés  à  siccité  au  bain-marie  furent  sou- 
mis à  la  digestion  avec  une  nouvelle  quantité  d'alcool  absolu;  le 
liquide  évaporé  derechef  à  siccité  fut  introduit  dans  une  fiole  el 
épuisé  à  froid  par  de  Téther  anhydre  et  exempt  d'alcool.  La  so- 
lution éthérée  était  consacrée  à  la  recherche  des  corps  gras  et  de 
la  cholestérine  ;  les  acides  biliaires  se  trouvaient  dans  la  partie 
insoluble. 

Nous  avons  renoncé  à  séparer  ces  deux  acides  des  matières 
étrangères  qui  les  accompagnaient  en  nous  servant  comme  agents 
de  précipitation  de  l'acétate  et  du  sous-acétate  de  plomb,  car 
nous  avons  vu  dans  le  paragraphe  précédent  que  l'emploi  de  ces 
deux  réactifs  exposait  à  des  pertes  notables.  Il  nous  a  semble 
préférable  de  consacrer  directement  le  résidu  insoluble  à  la  re- 
cherche des  acides  biliaires  par  le  procédé  de  Pettenkoffer,  mo- 
difié par  Newkomm  {Annal,  d.  Chem.  u.  Ph.,  CXVI,  p.  30). 

Cet  auteur  recommande  d'ajouter  à  la  solution  à  examiner,  qui 
doit  être  très-concentrée,  les  deux  tiers  de  son  volume  d'acide 
sutfuriqiie  concentré^  puis  une  goutte  d'une  solution  au  dixième 
de  sucre  de  canne.  En  chauffant  légèrement  à  l'étuve  ou  mieux 
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encore  dans  un  bain  d'air,  on  voit  apparaître  une  coloration  vio- 
lette ou  pourpre  foncé  dont  Tintensité  dépend  de  la  proportion 
d'acides  biliaires»  Cette  réaction  doit  èlre  faite  avec  précaution, 
car  il  peut  se  présenter  beaucoup  de  causes  d'erreurs.  Le  sucre 
de  canne,  sousl'influence  de  Tacide  sulfurique,  concentré  et  chaud, 
se  coloreen  brun  et  cette  coloration  prend  une  teinte  rouge  en 
présence  de  certaines  matières  organiques  comme  les  corps  gras, 
les  matières  albuminoïdes  ;  lui-môme  peut  se  caraméliser  en  pre-> 
nant  des  teintes,  brunes  ou  noires,  qui  peuvent  entraver  la  réac- 
tion. Une  première  précaution  consiste  par  suite  à  n'ajouter  que 
des  proportions  très-faibles  de  sucre  de  canne  ;  il  est  bon,  lorsqu'on 
u  obtenu  un  résultat  négatif,  de  s'assurer,  en  ajoutant  une  ou  deux 
gouttes  de  liquide  biliaire  au  mélange,  que  les  réactifs  ont  été 
employés  en  proportion  convenable. 

Nous  avons  contrôlé  nos  résultats  en  soumettant  le  liquide 
coloré  que  nous  obtenions  a  l'analyse  spectrale.  Les  acides  bi- 
liaires traités  par  Tacide  sulfurique  et  le  sucre  de  canne  donnent 
un  liquide  coloré  qui,  examiné  sous  une  certaine  épaisseur,  pré* 
sente  l'aspect  suivant. 

Une  solution  très-étendue  absorbe  principalement  la  partie 
violette  du  spectre  et  donne  ensuite  deux  bandes  d'absorption 
assez  mal  délimitées.  Tune  située  près  de  F  et  l'autre  près  de  la 
raie  E  (un  peu  a  gauche).  La  bande  F  ne  se  voit  pas  toujours, 
car  elle  se  confond  facilement  avec  la  partie  violette  du  spectre 
qui  est  absorbée.  On  n'a  jamais  vu  la  bande  d'absorption  située 
près  de  D  et  signalée  par  BogomolofT.  Les  autres  substances 
comme  l'albumine,  l'acide  oléique,  qui  donnent  des  colorations 
pourpres  par  Tacide  sulfurique,  ne  donnent  pas,  quand  on  étend 
leur  solution,  la  bande  située  près  de  E,  qui  est  caractéristique  des 
acides  biliaires  mais  qui  est  la  même  pour  tous  les  deux. 

Nous  avons  essayé  à  diverses  reprises  de  doser  la  proportion 
d'acides  biliaires  contenus  dans  le  sang,  mais  les  résultats  que 
nous  avons  obtenus,  en  ajoutant  au  sang  d'un  animal  bien  por- 
tant des  proportions  connues  de  glycocholate  ou  de  taurocholale 
de  sodium,  ne  nous  ont  nullement  satisfait.  L'intensité  de  la  colo- 
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ration  que  produit  le  sucre  et  Tacide  sulfurique  n'est  pas  toujours 
en  rapport  avec  la  proportion  diacides  biliaires  ;  les  colorations 
peuvent  avec  les  mêmes  proportions  de  sels  biliaires  diiïérer  beau- 
coup, ce  qui  parait  tenir  à  réchauffement  inégal  qui  se  produit 
lorsqu'on  ajoute  Tacide  sulfurique;  les  analyses  faites  en  se 
basant  sur  ce  procédé  colorimétrique  sont  donc  fortement  sujettes 
i  caution,  et  les  indications  qu'elles  fournissent  ne  doivent  être 
regardées  que  comme  approximatives. 

La  limite  de  sensibilité  du  procédé  que  nous  avons  suivi  est 
très-grande  ;  nous  avons  pu  retrouver  dans  le  sang  les  acides 
biliaires  que  nous  y  gavons  ajouté,  dès  que  leur  proportion  s'éle- 
vait à  deux  millièmes;  des  quantités  plus  faibles  n'étaient  plus 
reconnues  d^me  manière  certaine. 

La  recherche  des  acides  biliaires  dans  les  urines  présente  tout 
autant  de  difficultés;  un  procédé  expéditif  dO  à  Strassburg 
{P/lûger's  ArchiVy  IV,  A61)  réussit  d'ordinaire  assez  bien  ;  on 
ajoute  à  l'urine  suspecte  quelques  fragments  de  sucre  et  l'on 
trempe  dans  le  mélange  une  languette  de  papier  à  iiltre  ;  le  papier 
desséché  étant  humecté  par  de  l'acide  sulfurique  étendu,  prend, 
lorsqu'on  le  sèche  avec  précaution,  une  teinte  violette  en  pourpre, 
qui  serait  encore  visible  avec  l/AOO  000  de  sel  biliaire. 

Ce  procédé,  lorsque  l'urine  est  albumineuse,  donne  des  résul- 
tats qui  sont  sujets  à  caution,  aussi  avons-nous  toujours  corroboré 
les  résultats  obtenus  en  suivant  la  méthode  suivante.  L'urine  a 
été  évaporée  à  siccité  après  addition  d'un  lait  de  chaux  et  reprise 
par  de  Falcool  bouillant.  La  solution  alcoolique  a  été  évaporée  et 
reprise  par  de  l'étber.  La  partie  insoluble  doit  presque  toujours 
être  redissoute  dans  l'eau  et  précipitée  avec  précaution  par  du 
sous-acétate  de  plomb,  dont  un  excès  doit  être  évité  soigneuse- 
ment. Le  précipité  plombique  lavé  est  évaporé  à  siccité,  puis 
repris  par  de  Talcool  bouillant  qui  dissout  les  glyco-  et  taurocho- 
late  de  plomb  *,  le  résidu  de  la  solution  alcoolique  est  évaporé 
avec  une  solution  de  carbonate  de  sodium,  repris  par  de  l'alcool; 
la  solution  alcoolique  est  précipitée  par  l'étber  et  la  partie  in- 
soluble est  soumise  i  la  réaclion  de  Newkomm.  Il  est  important 
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dans  cette  recherche  de  contrôler  le  résultat  par  l'analyse 
spectrale,  car  les  matières  colorantes  anormales  de  l'urine, 
rindican  notamment,  donnent  souvent  des  colorations  qui  jettent 
du  doute  sur  les  résultats  obtenus. 

III 

Procédés  d'analyse  du  sang  et  de  Turine. 

Il  nous  importait  beaucoup  de  constater  dans  le  sang  les 
variations  que  subissaient  les  corps  gras  et  la  cholestérine  ainsi 
que  les  gaz. 

Les  analyses  des  gaz  ont  été  faites  au  début  de  nos  expériences 
en  nous  servant  du  procédé  de  Claude  Bernard,  qui  déplace  l'oxy* 
gène  par  de  Toxyde  de  carbone  ;  quelques-unes  seulement  ont  été 
faites  en  nous  servant  du  procédé  d^extraction  des  gaz  du  sang 
par  la  méthode  du  vide  en  nous  servant  de  la  pompe  de  Ludwig, 
modifiée  par  Arnold.  Dans  les  dernières  expériences,  celles  qui 
ont  été  instituées  à  Nancy,  on  s*est  servi  constamment  de  la 
pompe  à  gaz  de  Alvergniat.  Les  résultats  obtenus  par  ces  deux 
méthodes  en  ce  qui  regarde  l'oxygène,  le  corps  qui  nous  intéres- 
sait le  plus,  peuvent  être  regardés  comme  concordants. 

Le  dosage  des  corps  gras  et  de  la  cholestérine  a  été  effectué 
en  se  servant  de  la  partie  soluble  dans  Téther  des  résidus  alcoo- 
liques, obtenus  en  suivant  la  marche  indiquée  au  commencement 
du  paragraphe  précédent. 

Cette  solution  a  été  évaporée  à  siccité  et  le  résidu  lavé  avec  un 
peu  d'eau  tiède  qui  éliminait  l'urée  et  quelques  autres  substances 
que  l'éther  pouvait  avoir  dissoutes.  On  pesait  le  résidu  après  lui 
avoir  fait  subir  une  dessiccation  à -j- ^05  degrés;  le  poids  obtenu 
représentait  Fensemble  des  corps  gras  et  de  la  cholestérine.  On 
isole  la  cholestérine  en  saponifiant  le  résidu  avec  une  solution 
concentrée  de  potasse  ;  le  savon  desséché  est  repris  par  de  Téther 
froid,  jusqu  àce  que  Faction  de  ce  dissolvant  soit  épuisée.  L*éther 
dissout  la  cholestérine  et  une  petite  quantité  de  savon  qu'il  est 
très-difficile  de  séparer  complètement  ;  on  peut  en  isoler  la  plus 
grande  partie  en  reprenant  le  résidu  par  de  l'eau  tiède.  La  cho» 
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lestérine  ainsi  obtenue  est  cristallisée  ;  elle  fond  à  une  tempéra- 
ture de  +  135  degrés,  très- voisine  du  point  de  fusion  de  la  cho- 
lestérine  pure. 

L'examen  des  urines  était  également  pour  nous  d'une  impor- 
tante capitale.  Les  animaux  en  expérience,  les  chiens  ont  tou- 
jours été  soumis  au  début  à  une  nourriture  uniforme  (pain, 
graisse  et  viande  de  cheval)  pendant  quelques  jours  jusqu'à  ce 
que  la  composition  de  Purine  fût  à  peu  près  constante  ;  la  môme 
alimentation  a  été  continuée  pendant  toute  la  durée  de  l'expé- 
rience. 

Il  existe  de  grandes  difficultés  pour  obtenir  la  sécrétion  totale 
des  vingt-quatre  heures  de  quelques-uns  de  ces  animaux»  surtout 
lorsqu'on  n'a  pas  à  sa  disposition  un  nombre  suffisant  de  cages 
bien  installées  ^  chez  d'autres,  au  contraire,  rien  n'est  plus  facile; 
le  chien  enfermé  retient  ses  urines  et  les  émet  sans  difficulté  dans 
le  verre  qu'on  lui  présente,  dès  que  son  éducation  est  faite.  L'em- 
ploi de  la  sonde  est  à  rejeter,  car  les  urines  des  animaux  sondés 
deviennent  souvent  albumineuses,  ce  qui  complique  les  résultats. 

Le  dosage  de  Turée  a  été  fait  par  le  procédé  de  Liebig  ;  dans 
quelques  cas  on  a  dosé  la  quantité  totale  d*azote  contenu  dans 
l'urine  en  en  calcinant  une  certaine  quantité  avec  de  la  chaux 
sodée  et  dosant  Tammoniaque  qui  se  dégage.  L^acidité  de  l'urine 
a  été  estimée  à  l'aide  de  ralcalimétrie,  et  les  résultats  calculés 
comme  si  Tacidité  de  l'urine  était  due  à  de  l'acide  oxalique  ;  c'est 
là  une  convention  généralement  adoptée,  quoique  l'urine  ne  con- 
tienne qu'exceptionellement  cet  acide. 

La  recherche  des  matières  colorantes  du  sang  s'est  toujours 
faite  à  l'aide  du  spectroscope  ;  Texamen  microscopique  n'a  jamais 
été  négligé  dans  ce  cas,  car  souvent  la  matière  colorante  du  sang 
était  due  à  des  globules  sanguins,  souvent,  au  contraire,  le  mi- 
croscope ne  révélait  la  présence  d'aucun  globule  et  la  coloration 
était  due  à  de  l'hémoglobine  en  dissolution.  Le  dosage  de  Talbu- 
mine  a  été  fait  par  la  méthode  pondérale. 

L'étude  des  matières  colorantes  contenues  dans  l'urine  présente 
quelques  difficultés  ;  presque  toutes  les  urines  de  chiens  donnent 
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par  Tacide  azotique  une  coloration  rouge  plus  ou  moins  foncée, 
surtout  lorsqu'on  verse  Tacide  azotique  dans  Turine  en  ayant  soin 
que  les  deux  couches  ne  se  mêlent  que  lentement;  cette  colora- 
tion peut  quelquefois  masquer  la  présence  d'une  petite  quantité 
de  pigment  biliaire.  En  examinant  les  urines  à  l'aide  de  l'acide 
azotique  nous  avons  vu  parfois  se  manifester  la  série  de  colo- 
rations que  présentent  les  matières  colorantes  de  la  bile  à  savoir  : 
jaune,  rouge,  violet,  bleu  et  vert  ;  dans  d^autres  circonstances  la 
coloration  bleue  fit  toujours  défaut,  malgré  toutes  les  précautions 
que  nous  avions  soin  d'employer  en  modifiant  les  procédés  opé« 
raloires. 

^agitation  avec  le  chloroforme  de  l'urine  acidulée  par  quel- 
ques gouttes  d'acide  acétique  nous  a  rendu  de  très-grands  ser- 
vices dans  les  cas  douteux  ;  ce  dissolvant  se  dépose  plus  ou  moins 
coloré  en  jaune  lorsqu'il  y  a  de  la  bilirubine,  et  le  résidu  de  l'éva- 
poration  traité  par  l'acide  azotique  présentera  alors  des  couleurs 
très-nettes.  On  peut  également  traiter  directement  la  solution 
dans  le  chloroforme  par  de  l'acide  sulfurique  étendu  qui  donne 
de  suite  une  coloration  verte. 

Il  nous  reste  à  parler  de  la  présence  d'une  autre  matière  colo- 
rante encore  peu  connue,  mais  qui  paraît  être  en  relation  avec 
les  pigments  biliaires  ;  lorsqu'on  traite  certaines  urines  par  les 
acides  on  voit  se  produire  une  coloration  bleue.  Nous  avons  suivi 
pour  la  recherche  de  ce  corps  le  procédé  suivant:  Turine  a  été 
mélangée  avec  le  cinquième  de  son  volume  d'acide  sulfurique 
concentré  et  le  liquide  encore  chaud  agité  avec  les  parties  les  moins 
volatiles  de  la  benzine  commerciale;  la  benzine  se  sépare  quel* 
quefois  avec  difficulté,  mais  l'addition  de  (^eux  à  trois  gouttes 
(l*alcool  suffit  pour  contracter  la  gelée  qui  emprisonnait  la  benzine, 
et  cette  dernière  surnage  sous  forme  d'une  couche  incolore  dans  \eA 
circoDstancels  normales  ;  d'autres  fois  la  couleur  est  rouge,  pourpre 
ou  même  bleue  foncée.  Nous  réservons  à  cette  dernière  coloration, 
pour  abréger,  le  nom  à'indican^  faisant  cependant  toutes  nos 
restrictions,  car  nous  sommes  persuadés  que  cette  substance 
n'est  pas  un  composé  bien  défini,  nmis  un  mélange  do  deux  ma- 
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tières  colorantes  au  moins,  comme  le  démontrent  nos  analyses 
spectroscopiques.  Nous  n'insistons  pas  ici  sur  ce  point,  car  ce 
qui  nous  importait  dans  le  travail  présent,  c^est  simplement 
d'attirer  l'attention  sur  la  coïncidence  qu'il  y  avait  entre  l'appa- 
rition de  cette  coloration  et  quelques  états  pathologiques,  accom- 
pagnés d'une  destruction  du  globule  sanguin  ou  d'une  modification 
de  ses  propriétés. 

IV 

Injections  du  mélange  de  sels  biliaires,  tel  qu'il  se  trouve  contenu  dans  la  bile 

de  bœuf. 

Nous  avons  commencé  nos  expériences  en  injectant  à  des 
chiens  le  mélange  en  proportion  variable  de  glycocholate  et  de 
taurocholate  de  sodium  qui  est  normalement  contenu  dans  la  bile 
de  bœuf. 

La  bile  a  été  traitée  de  la  manière  suivante  :  évaporation  à 
siccité  de  la  bile  de  bœuf  filtrée,  solution  dans  l'alcool  absolu 
et  décoloration  par  le  noir  animal;  la  solution  alcoolique 
convenablement  concentrée  a  été  précipitée  par  de  l'éther.  Le 
précipité  insoluble  redissous  et  redécoloré  a  été  précipité  une 
seconde  fois  par  de  l'étber.  La  partie  insoluble  desséchée  consti- 
tuait un  mélange  de 

43,70  de  glycocholate  de  sodium. 
56,30  de  laurocholate  de  sodium. 

L^analyse  en  a  été  faite  en  calcinant  un  poids  déterminé  du 
mélange  avec  un  grand  excès  d'azotate  et  de  carbonate  de  potas- 
sium ;  le  taurocholate  est  ainsi  transformé  en  sulfate  que  l'on  dose 
à  l'état  de  sulfate  de  baryum  ;  il  est  facile  de  déduire  le  poids  de 
taurocholate  du  poids  de  sulfate  de  baryum  ;  il  suffit  de  multi- 
plier ce  dernier  par  le  cbiiïre  suivant  2^2626. 

Le  mélange  précédent  a  été  dissous  dans  l'eau  de  manière  à 
obtenir  une  solution  qui  contenait  20  pour  100  de  sels  anhydres. 

7"  Expérience,  —  Le  30  avril  1869  nous  injectons  par  la  veine  crurale, 
à  un  chien  pesant  4  0^'^-, 4  00,  26  centimètres  cubes  de  notre  solulion  conte- 
nant 69'',20  de  sels  biliaires. 
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Aa  commencement  de  Topération  le  pouls  est  à  423,  la  respiration  à  40. 

Après  l'injeclion  de  la  premiôre  seringue,  qai  contient  4  \  divisions,  le 
pouls  baisse  très-sensiblement,  la  respiration  s'accélère.  A  la  moitié  de  la 
deoiième  seringue,  le  pouls  descend  jusqu'à  4  8  par  minute  ;  la  respiration 
s'arrête,  ne  marque  plus  que  4  0  à  la  minute  ;  les  inspirations  sont  profondes, 
A  ravant-demier  tiers  de  la  seriogoe  le  chien  fait  des  mouvements  convulsifa 
qui  durent  une  demi-minute  à  peine.  Noua  achevons  de  vider  dans  la  veine 
le  contenu  de  l'instrument.  Le  chien  fait  encore  trois  mouvements  d'inapira- 
lioo,  émet  ses  urines  et  meurt.  L'opération  a  doré  quatre  minutes. 

Autopsie,  Nous  recherchons  les  lésions  organiques  qui  pourraient  expli- 
quer une  mort  si  prompte  ;  mais  nous  ne  trouvons  d'accidents  emboliques  du 
côié  d'aucun  organe. 

Le  foie,  les  reins  et  les  muscles,  examinés  au  microscope,  ne  présentent 
rien  d'anormal. 

Le  sang  très-diffluent  parait  contenir  moins  de  globules  ;  ces  derniers  sont 
plus  petits  ;  ils  mesurent  à  peine  4/4  50  de  millimètre  ;  un  grand  nombre  d'en- 
tre eux  sont  déchiquetés  sur  leurs  bords.  On  voit  aussi  des  cristaux  losangi- 
ques  et  des  aiguilles  en  grande  quantité^  qui  sont  de  Thémoglobine  et  qui  sont 
en  tout  semblables  à  ceux  que  nous  avions  signalés  dans  les  empoisonne- 
menlg  aigus  par  le  phosphore.  (Ménard,  Thèse  de  Strasbourg,  série  3,  n°  4  50, 
4869.)  Ces  cristaux  sont  en  effet  solubles  dans  Teau. 

^*  Expérience, —  Le  4*'  mai  4  869  nous  injections  à  un  chien  pesant 
7800  grammes,  20  centimètres  cubes  contenant  i  grammes  de  sels  biliaires. 

Pouls  avant  l'opération  :  72.  Respiration  :  20. 

Après  le  premier  tiers,  l'animal  se  lèche;  vers  la  fin,  émission  d'urines,  de 
matières  fécales,  puis  accès  tétaniques  multiples  et  mort  au  bout  de  deux 
minutes. 

Autopsie.  Au  moment  de  la  mort  nous  examinons  le  sang  et  les  organes 
principaux.  Nous  ne  trouvons  rien  de  particulier,  si  ce  n*est  une  certaine 
difQuence  de  globules;  mais,  douze  heures  après  la  mort,  nous  retrouvons  les 
cristaux  décrits  chez  le  chien  mort  précédemment. 

Chez  ce  chien  comme  chez  celui  de  Texpérience  précédente  le  foie  ne  pré- 
sente pas  d'altérations  manifestes,  ni  dans  les  éléments  des  canalicules,  ni 
dans  les  grandes  cellules. 

Remarques.  —  Les  cristaux  qui  apparaissent  dans  le  sang 
presque  aussitôt  après  la  mort»  peut-être  même  pendant  la  vie,  ne 
sont  pas  des  cristauic  de  corps  gras,  car  ils  résistent  à  Télher.  Ils 
ne  se  forment  pas  dans  le  globule,  car  nous  en  avons  vu  appa- 
raître dans  des  endroits  où  le  microscope  ne  révélait  plus  la  pré- 
sence de  globules  sanguins  ;  il  est  plus  que  probable  que  leur  for- 
mation doit  être  précédée  de  la  fonte  du  globule  sanguin.  C'est  de 
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cette  manière  que  se  forment,  en  effet,  hors  de  l'économie,  les 
cristaux  d'hémoglobine  ;  la  dissolution  du  globule  précède  tou- 
jours le  moment  de  la  cristallisation. 

Nous  avons  pu  très-facilement  suivre  le  phénomène  au  micro- 
scope en  mettant  du  sang  frais  en  contact  de  notre  liquide  biliaire, 
fies  globules  ne  tardent  pas  à  disparaître  ;  le  sang  prend  une 
teinte  violacée,  et  quelques  heures  après,  la  plaque  est  couverte 
de  petits  cristaux  qui  ne  tardent  pas  à  faire  place  à  des  cristaux 
plus  volumineux. 

La  mort  est  évidemment  le  résultat  de  cette  modification  pro- 
fonde de  réiément  le  plus  important  contenu  dans  le  sang. 

9*  Expérience,  —  Le  30  avril,  à  trois  heures  quarante  minutes  du  soir, 
injection  par  la  veine  crurale  à  un  chien,  de  SO  centimètres  cubes  de  la  môme 
solution  (i  grammes  de  sels  biliaires}. 

La  température  avant  l'injection  est  de  39^4. 

Le  pouls,  qui  était  de  4  02  avant  Popération,  monte  à  4  50,  descend  à  60, 
puis  à  45  et  enfin  remonte  à  4  20. 

La  respiration  est  très-irrégulière  pendant  tout  le  temps  ;  vers  la  fin,  l'a- 
nimal est  pris  de  mouvements  convulsifs,  à  ce  moment  il  y  a  apparence  de 
syncope,  puis  le  chien  est  pris  de  vomissements  bilieux. 

On  le  détache,  il  a  de  la  peine  à  marcher,  titube,  se  couche,  et  ne  bouge  plus. 

Un  quart  d'heure  après  l'opération,  nouveaux  vomissements  ;  à  ce  moment 
la  température  est  de  38°,7. 

Le  i  "  mai  au  matin  l'animal  est  triste,  il  ne  mange  pas,  et  laisse  écouler 
une  bave  d* une  saveur  très-amère;  les  urines  sont  fortement  colorées  eo 
rouge;  en  les  examinant  au  microscope,  on  y  trouve  des  globules  sanguins  en 
voie  de  dissolution  ;  le  speclroscope  y  démontre  la  présence  de  riiémo- 
globine  non  altérée;  elles  renferment  des  quantités  notables  de  matière  colo- 
rante biliaire.  La  présence  des  acides  est  douteuse,  car  la  coexistence  d'une 
notable  proportion  d'indican  entrave  la  réaction  de  Newkomm. 

4*^'  m^i,  vingt-quatre  heures  après  l'injection  :  plus  de  plyalisme;  les  uri- 
nes brunes  sanguinolentes  contiennent  encore  les  matières  colorantes  de  la 
bile;  le  dépôt  est  formé  par  quelques  globules  sanguins  et  par  des  cristaux 
de  phosphate  ammoniaco-magnésien. 

3  mai  :  l'urine  est  normale;  elle  ne  contient  plus  de  sang,  plus  d*albu* 
mine,  plus  de  pigment  biliaire,  plus  d'indican. 

7  mai  :  injection,  à  l'animal  complètement  remis,  de  3  grammes  de  sels 
biliaires;  salivation  pendant  lopération;  le  pouls  descend  de  420  à  80,  puis 
remonte  à  4  40.  L'animal,  d'un  naturel  très-hargneux,  reste  calme.Une  demi- 
heure  après  il  urine,  salive  très-fortement,  est  très-abattu. 
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8  mai,  à  deux  heures  trente  mioates  du  soir  :  le  chien  a  peu  mangé  depuis 
la  veille,  il  est  amaigri,  mais  ne  présente  aucune  coloration  iclérique. 

On  loi  injecte,  par  une  veine  axiilaire  (l'opération  fut  assez  difficile),  4  6  cen- 
timèlres  cubes  de  notre  solution,  contenant  3  grammes  de  sels  biliaires* 

L^animal  réagit  peu,  inspire  très-profondément,  devient  livide,  exsangue, 
pois  salive.  Après  l'opération ,  il  reste  couché  ;  peu  après  il  saigne  par  la 
booche,  qui  n'a  pas  été  lésée. 

9  mai  :  le  chien  parait  très-abattu  et  indifférent,  au  point  de  se  laisser 
altacher  sans  la  moindre  résistance.  On  lui  injecte,  par  la  veine  jugulaire  ex- 
terne du  côté  droit,  SO  centimètres  cubes  de  la  solution  ou  i  grammes  de 
sels  biliaires. 

Pendant  Topération,  qui  dure  cinq  minutes,  le  pouls  devient  très*fréquent, 
les  lèvres  livides,  exsangues,  la  respiration  lente,  sterloreuse.  Trente  mi- 
noles  après,  l'animal  vomit  des  matières  bilieuses.  Trente-^inq  minutes  après, 
il  a  une  selle  sanguinolente. 

Â  deux  heures  du  soir  on  recueille  les  urines  ;  elles  sont  noirâtres,  et  ren- 
ferment  de  la  matière  colorante,  de  la  bile  et  du  sang. 

40  mai,  une  heure  du  soir  :  les  urines  sont  encore  très-rbuges. 

A  deux  heures  trente  minutes,  injection  par  la  veine  jugulaire  gauche  de 
vingt  divisions  contenant  4  grammes  d'acides  biliaires  (4  ).  Vers  la  fin  de  l'o- 
pération, secousses  tétaniques,  anémie  profonde  des  muqueuses;  Tanimal 
se  lèche  beaucoup. 

Le  4  2  mai  au  matin,  on  tue  l'animal  et  l'on  recueille  le  sang. 

Autopsie.  —  Le  sang  ne  présente  aucune  modification  pathologique  ;  les 
globules  rouges  et  les  globules  blancs  ont  leur  forme  normale  ;  on  n'y  trouve 
pas  de  traces  de  cristaux  mème.après  vingt-quatre  heures;  l'analyse  chimi- 
que n'y  signale  pas  la  présence  des  acides  biliaires.  Les  intestins,  Tceso- 
phage  et  l'estomac  sont  remplis  d'un  liquide  fortement  coloré  en  vert.  Cette 
coloration  est  due  à  de  la  bile. 

Les  urines  n'ont  plus  la  coloration  rouge  qu'elles  présentaient  quelques 
jours  auparavant  ;  on  ne  voit  aucune  altération  ni  tache  hémorrhagîque  dans 
la  vessie,  ni  dans  les  intestins. 

Les  reins  présentent  dans  un  grand  nombre  de  canalicules  de  la  dégé' 
nérescence  granuleuse;  il  n'y  a  ni  infarctus,  ni  hémorrhagie. 

Le  foie  a  un  aspect  tout  particulier;  il  est  d'une  couleur  jaune  claire  non 
ictérique,  parsemé  de  petites  taches  plus  blanches.  Les  taches  correspon- 
dent à  une  lésion  graisseuse  de  certains  lobules,  dans  lesquels  on  ne  trouve 
plus  un  seul  élément  normal. 

(1)  U  bile  injectée  à  partir  de  ce  moment,  préparée  de  la  môme  façon  que  la  pré« 
cédente,  renfermait  : 

Glycocholate  de  sodium 30,75 

Taurocholate  de  sodium 60i25 

100,00 
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A  côté  de  ces  lobules  malades  dégénérés  en  une  substance  grasse  et  pig- 
mentaire  légèrement  colorée  en  jaune,  nous  trouvons  des  lobules  parfaite- 
ment sains.  En  effet,  les  éléments  hépatiques  gros  et  petits  ont  leur  volume 
normal  et  leurs  noyaux  à  l'état  ordinaire. 

Remarque.  —  On  voit  qu'il  a  sufQ  à  l'animal  qui  avait  ce- 
pendant reçu  des  doses  assez  fortes  de  sels  biliaires  de  deux  jours 
pour  se  remettre. 

\  0**  Expérience,  —  \  *'  mai  4  S69  r  nous  injectons  à  un  chien  pesant  51^,900, 
4 0^60  de  sels  biliaires.  L'animal  se  lèche;  il  est  pris  de  vomissements  d'ooe 
matière  blanche.  Trois  minutes  après  :  émission  d'urine,  exempte  de  matière 
colorante  de  la  bile,  mais  contenait  de  l'albumine^,  le  précipité  formé  par 
Tacide  azotique  se  redissout  dans  un  excès  ;  le  ptyalisme  continue  ainsi  qœ 
les  vomissements  qui  deviennent  bilieux.  La  température,  une  demi-beore 
après  Topération,  est  tombée  de  39«,i  à  38o,6. 

Le  2  mai  au  matin,  après  un  intervalle  dedix>huit  heures,  les  urines  sont 
noires,  sanguinolentes  ;  le  dépôt  conlieot  des  globules  déformés,  des  grains 
brunâtres  ressemblant  à  ceux  que  Ton  observe  dans  les  vomissenoents  d*hé- 
matémèse.  Ces  éléments,  d'origine  sanguine,  sont  accompagnés  de  cristaox 
de  phosphate  ammoniaco-magnésien. 

L*animal  est  triste,  refuse  de  manger  et  de  boire  et  reste  immobile  ;  les 
muqueuses  et  la  peau  ne  sont  pas  colorées  en  jaune  ;  le  ptyalisme  a  cessé. 

7  mai  :  Tanimal  est  revenu  à  Tétat  normal  ;  on  lui  injecte,  à  trois  heures, 
4  gramme  de  sels  biliaires  dissous  dans  25  ce.  d'eau  ;  Tanimal  est  abattu  ; 
dix  minutes  après,  il  vomit. 

8  mai  :  l'animal  mange  peu  ;  à  trois  heures  on  lui  fait  une  injection  de 
4  8  ce.  d'une  solution  contenant  72  centigrammes  de  sels  biliaires  ;  saliva- 
tion ;  rbinorrhée.  Cinq  minutes  après  :  vomissements  de  matières  bilieuses. 

9  mat:  l'animal  maigrit,  mais  ne  parait  pas  très-affecté ;  les  sclérotiques 
ne  sont  pas  jaunes  et  ne  présentent  pas  d'ecchymoses. 

4  0  mai,  trois  heures  quarante  minutes  :  injection  de  4  gramme  dissous 
dans  4  0  ce.  ;  défécation  immédiate  après. 

42  mai,  neuf  heures  du  matin  :  Tanimal  est  maigre,  mais  ne  paraît  plus 
malade  ;  injection  de  3  grammes  de  bile,  défécation  immédiatement  après. 

4  S  mai  :  on  sacriûe  l'animal  qui  depuis  plusieurs  jours  paraissait  complète- 
ment remis.  En  effet,  il  n'a  pas  subi  de  perte  de  poids  notable,  car  son  poids 
est  de  5850  grammes. 

Autopsie,  —  Nous  ne  retrouvons  pas  dans  Toesophage  et  dans  les  iotes' 
tins  la  matière  bilieuse  qui  se  trouvait  chex  le  chien  de  Texpérience  précé- 
dente. 

Les  urines  limpides,  sont  exemptes  de  matières  colorantes  biliaires. 

Le  sang  ne  fournit  pas  de  cristaux  d'hémoglobine  ;  on  n'y  retrouve  point 
d'acides  biliaires.  La  proportion  des  globules  blancs  et  rouges  paraît  normale. 
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Le  foie  a  une  teinte  un  pea  moins  violacée  que  d*babitode.  L*examen  mi- 
croscopique fait  voir  que  les  cellules  ont  conservé  leur  forme  normale;  les 
unes  présentent  un  noyau  très-net  et  très-apparent  ;  d*autres,  au  contraire, 
sont  remplies  d*une  matière  noirâtre  trè8-6ne;  chez  quelques-unes  commence 
la  dégénérescence  graisseuse. 

Les  reins  présentent  une  altération  notable  :  réplthélium  des  canalicules 
a  subi  une  dégénérescence  granuleuse  considérable;  il  n*y  a  ni  infarctus,  ni 
hémorrhagie. 

Les  autres  organes  ne  présentent  rien  de  particulier  :  les  muscles  sont  nor- 
maux; le  système  nerveux  est  dans  une  intégrité  parfaite. 

Conclusions.  —  Il  résulte  de  celte  première  série  d'expériences 
que  les  sels  biliaires  sont  des  agents  toxiques  très-puissants 
quand  on  les  injecte  dans  le  sang  en  quantité  un  peu  notable. 
L'économie  réagit  énergiquement  et  cherche  à  se  débarrasser  du 
toxique,  par  tous  les  moyens  qu'elle  a  à  sa  disposition.  Ainsi 
s'expliquent  l'exagération  de  toutes  lés  sécrétions,  le  ptyalisme, 
la  rhinorrhée,  l'abondance  de  la  sécrétion  urinaire,  les  selles 
diarrhéiques.  Lorsque  rien  n'entrave  cette  élimination,  l'état  nor- 
mal se  rétablit  rapidement  après  quelques  jours. 

L'intoxication  se  manifeste  surtout  par  l'altération  que  subit  le 
sang  et  principalement  le  globule  sanguin.  Ce  dernier  est  dis- 
sous ;  le  sang  devient  diffluent  et  la  matière  colorante  s'échappe 

« 

avec  les  urines.  Il  se  produit  fréquemment  des  hémorrhagies  intes- 
tinales et  buccales,  par  suite  de  ruptures  capillaires  amenées  par  les 
difficultés  de  circulation  capillaire  résultant  de  la  modification  du 
sang.  Nous  avons  même  vu  que  la  matière  colorante  du  sang 
pouvait  cristalliser.  Notons  encore  l'apparition  des  matières  co« 
lorantes  de  la  bile  et  quelquefois  de  Tindican  dans  les  urines* 
Nous  aurons  à  revenir  ultérieurement  sur  la  signification  qu'il 
convient  d'attribuer  à  ces  faits. 

L'action  lente  du  poison  sur  les  organes  se  manifeste  par  la 
dégénérescence  granuleuse  et  graisseuse  des  cellules  du  foie  et  des 
reins?  Sous  ce  rapport,  l'empoisonnement  par  les  sels  biliaires  se 
rapproche  de  celui  par  le  phosphore,  mais  il  s'en  différencie  nette- 
ment par  l'absence  des  lésions  musculaires  qui  caractérisent  si 
bien  l'intoxication  par  ce  métalloidOé 


576      V.  FELTZ  ET   E.  RITTER.  —  ACTION   DES   SELS   BILIAIRES 

Les  accidents  que  Ton  signale  dans  l'ictère  et  que  nous  avons 
pu  reproduire  sont  :  le  refroidissement,  ta  dinninution  du  pouls  et 
quelques-unes  des  modifications  des  urines.  Nous  sommes  donc 
dès  à  présent  en  droit  de  supposer  qu'un  certain  nombre  des  phé- 
nomènes observés  dans  Tictère  doivent  être  attribués  aux  sels 
biliaires,  notamment  les  hémorrhagies,  les  convulsions. 

Serait-il  téméraire  d'affirmer  que  ces  accidents  qui  se  produi- 
sent souvent  dans  le  cours  de  l'ictère,  avec  une  gravité  formi- 
dable, dépendent  de  conditions  individuelles  qui  exagèrent  la 
sécrétion  ou  la  rétention  de  ces  sels  7 

Nous  sommes  d^aulant  plus  autorisés  à  affirmer  cette  patho- 
génie des  accidents  graves  de  l'ictère  que  les  lésions  du  foie,  des 
reins  et  du  sang  sont  en  grande  partie  celles  que  signalent  les 
auteurs  pour  l'ictère  grave. 

V 

Injections  dans  l6  sang  de  taurocholate  de  sodium. 

Les  expériences  précédentes  nous  ont  démontré  que  le  mélange 
de  glycocholate  et  de  taurocholate  de  sodium  avait  une  aclion 
très-énergique  ;  nous  devions  nous  demander  si  celte  propriété 
toxique  appartient  aux  deux  sels  ou  à  l'un  d'eux  seulement.  Le 
taurocholate  de  sodium  qui  a  servi  à  nos  expériences  était  pur  et 
préparé  comme  nous  l'avons  dit  plus  haut. 

4  4*  Expérience.  —  Injection  à  un  chien,  pesant  421^,980,  de  6  grammes 
de  taurocholale  de  sodium  dissous  dans  30  centimètres  cubes  d*eau.  L^animal 
gémit,  se  lèche,  puis  devient  calme  ;  ses  muqueuses  se  décolorent.  Deux  mi- 
nutes après  la  fin  de  Tinjection,  l'animal  est  pris  de  hoquets  suivis  bienlôt 
de  roideur  tétanique.  La  mort  survient  très-promplement. 

Autopsie.  —  Aucune  lésion  anatomique  pouvant  expliquer  une  mort  aussi 
rapide;  tous  les  organes  paraissent  sains-,  le  sang  seul  présente,  quand  on 
Texamine  au  microscope,  les  altérations  que  nous  avons  obtenues  par  Tio- 
jection  des  sels  biliaires.  Les  globules  rouges  sont  déformés  ;  le  lendemaiD, 
les  globules  ont  disparu  et  ont  fait  place  à  de  nombreux  cristaux  d'hémo- 
globine. 

\  V  Expérience,  —  4  9  mai,  huit  heures  du  soir  :  injection  par  la  veine 
crurale,  à  un  chien  pesant  4^^,600,  de  quatorze  divisions  ou  V^SO  de  tau- 
rocholate de  sodium.  Salivation  abondante  dès  le  début,  cris,  puis  roideor 
tétanique;  émission  d'urine  et  mort. 
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L'opération  avait  duré  une  minute. 

Aut(^8ie.  —  ÂQcane  lésion  organique  :  le  sang  examiné  après  douze  heu- 
res ne  présente  plus  que  quelques  globules  rouges  très- déformés  et  une 
grande  quantité  de  cristaux  d^hémogtobine. 

43*  Expérience.  —  Le  22  mai,  à  deux  heures  trente  minutes  du  soir  :  in- 
jection, par  la  veine  crurale,  à  un  chien  pesant  G'^^GOO,  de  3  grammes  de 
taurocbolate  de  sodium  dissous  dans  quinze  divisions  de  la  seringue. 

Après  douze  divisions,  Tanimal  jette  des  cris,  se  roidit;  ses  muqueuses  se 
décolorent.  On  pousse  les  trois  dernières  divisions  :  l'animal  émet  des  urines, 
se  roidit  davantage  et  meurt. 

Autopsie,  —  Pas  de  lésions  parenchymateuses. 

L'altération  du  sang  est  la  même  que  celle  décrite  précédemment 

44*  Expérience,  —  Si  mai  4  869,  à  huit  heures  dix  minutes  du  matin  : 
iDjection  par  la  veine  crurale  à  un  chien  pesant  6*^,850,  de  4<i%40  de  tauro- 
cbolate de  sodium. 

On  note  à  la  fin  de  Topération  une  pâleur  excessive  des  muqueuses,  de  la 
roideur  des  extréqnités,  deux  convulsions  tétaniques  et  une  émission  des 
urines.  L'animal  détaché  urine  abondamment. 

Une  demi-heure  après  l'opération  la  température  était  tombée  de  39^,25 
à  38%3. 

On  examine  les  urines  du  24  au  25  mal  ;  elles  renferment  de  la  matière 
colorante  de  la  bile,  des  débris  de  globules  sanguins  et  de  i'indican. 

Le  25  mai,  à  trois  heures  trente  minutes  du  soir,  ou  injecte  au  môme  ani- 
mal, par  la  veine  crurale  du  côté  opposé,  une  nouvelle  dose  de  49%40  de 
taurocbolate. 

Pendant  l'opération  :  pâleur  considérable,  faiblesse  excessive  des  batte- 
ments du  cœur  qui  sont  presque  impercepUbles,  respiration  très-accélérée, 
salivation  et  rhinorrhée  ;  on  arrête  l'injection  ;  l'animal  se  couche,  et  est  pris, 
un  quart  d'heure  après,  de  petits  tremblements. 

Pas  de  vomissements. 

On  examine  les  urines  rendues  du  25  au  26  mai  ;  elles  renferment  de  Tal- 
bumine»  un  peu  de  matière  colorante,  du  sang  et  de  la  bile;  on  ne  retrouve 
ni  acides  biliaires  ni  globules  sanguins. 

Le  27  mai,  nouvelle  injection  par  la  veine  jugulaire,  de  4  0  centimètres 
cubes  contenant  2  grammes  de  taurocbolate  de  sodium.  Les  mômes  phéno- 
mènes, pâleur,  respiration  saccadée,  imperceptibilité  des  battements  du  cœur, 
se  reproduisent  pendant  l'opération  qui  dure  deux  minutes  ;  peu  de  temps 
après  ranimai  vomit;  une  demi-heure  après,  il  rend  des  urines  très-rouges 
et  salive  beaucoup. 

Le  31  mai,  l'animal  est  très-amaigri  ;  il  rend,  avant  l'opération,  avec  té- 
nesme  irès*apparent,  des  selles  liquides  bilieuses.  On  lui  injecte,  à  trois 
heures,  2  grammes  de  taurocbolate  de  sodium  qui  reproduisent  les  symptômes 
décrits  plus  haut. 

2  juin  :  injection,  par  la  veine  axillaire,  de  2  grammes  de  taurocbolate  à 
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ranimai  qui  a  beaucoup  maigri  et  paraît  très-malade.  Celte  injection  o'est 
pas  suivie  de  vomissements  ;  mais  l'animal  est  pris,  une  demi-heure  après,  de 
tremblements  notables.  Il  émet,  pendant  la  nuit,  des  selles  bilieuses  et  des 
urines  fortement  sanguinolentes.  Il  meurt  le  3  au  matin,  après  avoir  préMDté 
quelques  secousses  nerveuses. 

Autopsie  six  heures  après  la  mort.  —  L*animal  avait  beaucoup  maigri;  il 
avait  perdu  1 060  grammes  de  son  poids. 

Le  nombre  de  globules  rouges  a  diminué,  ils  sont  de  plus  déformés,  gra- 
nuleux à  leur  surfoce,  et  accompagnés  d'une  quantité  assez  notable  de  glo- 
bules blancs.  La  plaque  se  recouvre  bientôt  d'une  grande  quantité  de  cris- 
taux d*hémoglobine  et  d'une  poussière  finement  granuleuse  très-abondante. 

Le  cœur,  le  diaphragme  et  les  autres  muscles  ne  présentent  rien  d'aoomial 

Le  foie,  à  simple  vue,  ne  parait  que  peu  altéré;  l'examen  microscopique 
fait  voir  que  les  éléments  hépatiques  ont  conservé  leur  forme  normale,  mais 
sont  privés  de  noyaux  ;  ils  sont  remplis  d'une  poussière  qui  n'a  pas  l'ap- 
parence de  la  graisse  (atrophie  granuleuse,  sans  hyperplasie  antérieure). 

Les  canalicules  des  reins  sont  presque  dépourvus  d*épithélium  ;  celui-ci 
est  remplacé  par  une  poussière  semblable  à  celle  que  nous  avons  signalée 
pour  le  foie  (atrophie  épithéliale). 

Les  intestins  renferment  des  excréments  très-colorés,  mais  ne  préseoteat 
ni  ulcérations,  ni  taches  hémorrhagiques. 

La  vessie  est  normale. 

Le  système  nerveux  n'offre  pas  d^altération. 

4  S*  Expérience,  —  Le  24  mai,  à  huit  heures  trente  minutes  du  matin,  in- 
jection, à  un  chien  noir,  pesant  6340  grammes,  de  40%6O  de  taurocholale 
de  sodium. 

Pendant  Topération,  l'animal  pousse  des  cris  plaintifs,  a  des  secousses 
tétaniques,  salive,  pftlit,  les  battements  du  cœur  deviennent  excessivement 
faibles.  On  cesse  l'injection  ;  immédiatement  après,  vomissements  et  défé- 
cation. 

Le  Î5  mai,  à  trois  heures  quarante  minutes  du  soir,  nouvelle  injection  de 
4  gramme  de  taurocbolate  par  la  veine  crurale  de  l'autre  côté.;  l'animal  se 
lèche  ;  les  muqueuses  se  décolorent  ;  il  vomit  peu  de  temps  après  l'opération. 

Les  urines  du  25  au  26  mai  contiennent  un  peu  d'albumine,  de  Tindican, 
de  la  matière  colorante  de  la  bile,  mais  pas  d'acides  biliaires.  Celles  du  len- 
demain sont  redevenues  normales. 

Le  27  mai,  à  trois  heures  trente  minutes  du  soir,  injection  par  une  veine 
jugulaire^  de  2  grammes  de  taurocholate.  Aux  phénomènes  observés  le  27 
se  joint  une  émission  d'urines  sanguinolentes,  trois  quarts  d'heure  après 
l'opération. 

Le  34  mai  Hdus  injectons  au  môme  animal  2  grammes  de  taurocholate 
par  la  veine  axillairo.  Après  l'injection,  défécation  avec  ténesme. 

Le  2  juin ,  nouvelle  injection  de  2  grammes  de  taurocholale  par  la  veine 
axillaire  do  côté  opposé. 
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Après  l'opération,  ranimai  urine  et  rend  des  aelles  très-coloréea.  Il  parât t 
très-amaigri. 

Il  succombe  dans  la  nuit  du  2  au  3  juin,  après  avoir  perdu  640  grammes 
de  son  poids. 

Aviopsie.  —  Elle  nous  révèle  les  mêmes  particularités  que  la  précédente 
en  ce  qni  concerne  le  sang,  les  r^ns  et  les  autres  organes.  Le  foie  seul  pa* 
rait  altéré  plus  profondément,  car  les  cellules  hépatiques  sont^  sur  nombre 
de  points,  plus  difOnentes  que  chez  Tanimal  précédent. 

• 

Conclusions.  —  Nous  voyons  par  les  expériences  précédentes, 
que  le  taurocholnte  de  sodium  introduit  dans  le  sang  provoque 
les  mêmes  accidents  que  le  mélange  des  sels  biliaires. 

VI 

Injections  dans  le  sang  de  glycocholate  de  sodium. 

Les  injections  ont  élé  faites  avec  une  solution  de  glycocholate 
de  sodium  retiré  de  la  bile  de  bœuf  par  le  procédé  que  nous 
avons  décrit  plus  haut  : 

4  6*  Expérience,  —  Injection  à  un  chien  noir,  pesant  4970  grammes,  de 
3'% 6  de  glycocholate  dissous  dans  4  9  ce.  d*eau.  Pendant  Tinjection  qui  a 
lien  par  la  veine  crurale,  Tanimal  se  lèche  beaucoup,  mais  n'a  pas  de  ptya- 
lisme  marqué.  Il  pousse  bientôt  des  cris  plaintifs;  ses  muqueuses  se  décolo* 
reot,  sa  reapiration  s'accélère;  les  battements  du  cœur  sont  précipités;  sur- 
vient un  accès  de  roideur  tétanique  de  trois  secondes  à  peine  de  .durée, 
bientôt  suivi  do  relâchement  des  sphincters,  d'une  émission  d'urine^  très- 
abondante.  L'animal  ne  tarde  pas  à  succomber  ;  linjection  avait  duré  deux 
minutes  à  peine. 
8a  température  était  tombée  néanmoins  de  39*'^5  à  38^,5. 
Autop$ie,  —  Pas  de  lésion  organique  appréciable  immédiatement  après  la 
mort.  Douze  heors  après,  le  sang  présente  une  déformation  très^accentuée 
de  globules  rouges  et  des  cristaux  d'hémoglobine  en  assez  grande  quantité. 
4  7*  Expérience.  —  Injection  de  i  grammes  de  glycocholate  de  sodium 
(20  divisions)  à  un  chien  noir  du  poids  de  6250  grammes.  L'animal  se  lè- 
che, la  respiration  s'accélère,  les  battements  du  cœur  se  précipitent,  ses 
muqaeases  se  décolorent  ;  il  pousse  des  cris  plaintifs,  est  pris  de  convulsions 
tétaniques  et  urine  ;  les  muscles  se  relâchent  et  il  meurt. 
Darée  de  l'opération  :  deux  minutes. 

Autopsie.  —  Mêmes  résultats  négatifs  que  la  précédente  en  ce  qui  con- 
cerne les  lésions  des  organes.  Seize  heures  af>rès,  on  constate  que  les  glo- 
bules sanguins  sont  profondément  altérés  et  qu'il  s*e8t  formé  des  cristaux 
d*hémoglobine. 
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4  8"  Expérience. — 7  juin  4  869,  trois  heures  du  soir  :  injeclion  de  2  grammes 
de  glyoocholate  de  sodium  (4  0  ce.),  à  un  chien  blanc,  pesant  7800  grammes. 
Température,  au  début,  39^,4.  Vers  le  milieu  de  Topération,  les  muqueuses 
e  ranimai  se  décolorent,  il  salive  beaucoup,  la  respiration  s*accélëre,  les 
battements  du  cœur  sont  faibles  mais  précipités  ;  Tanimal  vomit  et  rend  des 
selles  liquides.  Ces  phénomènes  se  reproduisent  à  la  fin  de  Topération  ;  vers 
ce  moment  la  température  est  de  38^,6.  Cinq  minutes  après,  les  urines 
qu*il  éûiet  sont  sanguinolentes. 

8  juin,  trois  heures  du  soir  :  injection  de  2  grammes  de  sel,  par  la  veine 
crurale;  immédiatement  après,  défécation,  émission  d'urine,  puis  vomisse- 
ments. 

40  juin,  trois  heures  :  nouvelle  injection  de  2  grammes,  par  la  veine  ju- 
gulaire externe.  Selles  bilieuses  pendant  Topéraiion  ;  immédiatement  après, 
émission  d'urine  et  vomissements.  L'animal  est  en  proie  à  de  violents  trem- 
blements nerveux  qui  persistent  pendant  une  demi-heure.  Le  calme  se  ré- 
tablit et  l'animal  s'endort. 

4  4  juin,  sept  heures  du  matin  :  l'animal  est  plongé  dans  un  état  coma- 
teux très-accentué  ;  il  est  couché  dans  ses  excréments  qui  présentent,  par 
endroits,  une  teinte  verle  mêlée,  par  endroits,  de  sang.  11  parait  également 
avoir  rendu  des  urines  d'une  manière  involontaire. 

11  est  très-probable  qu'aux  tremblements  nerveux  signalés  hier  ont  suc- 
cédé des  convulsions  dont  Télat  comateux  observé  le  matin  n'est  que  le  dé- 
nouement. 

Autopsie.  —  Diminution  de  poids  de  44  00  grammes,  le  sang  est  très- 
fluide  ;  les  globules  ne  8*accolent  pas  comme  d'ordinaire  ;  la  préparation  ne 
renferme  que  peu  de  cristaux  d'hémoglobine^  quelques  globules  blancs  par- 
faitement intacts  et  des  globules  graisseux. 

Le  foie  semble  normal  à  la  première  vue,  mais  les  cellules  hépatiques,  tout 
en  ayant  leurs  contours  bien  accentués^  ont  un  contenu  granuleux  et  n'ont 
plus  de  noyau  visible. 

Les  reins  présentent  dans  la  substance  corticale  une  teinte  jaunâtre  qui 
tranche  sur  la  coloration  rouge  habituelle.  A  l'examen  microscopique,  nous 
trouvons  que  les  canalicules  renferment  en  lieu  et  place  d'épithélinm  de 
fines  granulations,  des  poussières  moléculaires  qui  n'ont  pas  le  reflet  bril- 
lant de  la  graisse  et  qui  ne  se  dissolvent  pas  dans  l'étber  (atrophie  primitive). 

L'urine  sanguinolente  retirée  de  la  vessie  contient  des  globules  ronges 
peu  altérés;  elle  renferme  de  Tindican;  l'acide  azotique  ne  donne  pas  la  co- 
loration normale  qu'il  donne  avec  les  pigments  biliaires  ;  la  couleur  bleue 
manque. 

Le  tube  intestinal  présente  quelques  taches  hémorrhagiques  très-nettes  ; 
les  selles  sont  colorées  partie  en  vert,  partie  en  rouge;  la  coloration  verte  est 
bien  plus  prononcée  chez  celles  qui  proviennent  de  la  journée  précédente.  Le 
système  nerveux  ne  présente  pas  de  lésions  ;  il  en  est  de  même  des  muscles, 
du  diaphragme,  du  cœur  et  des  poumons. 


I 
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49*  Expérience.  —  7  juin  4  869^  trois  heures  trente  minutes  du  soir  :  in- 
jection, parla  veine  crurale,  de  40  ce.  d'une  solution  de  glycocholate  de 
sodium,  à  un  chien  pesant  Si^^SCO.  Nous  avons  de  la  difGcuUé  à  introduire 
la  canule  dans  la  veine  que  nous  avons  déjà  ouverte  ;  il  en  résulte  une  hé- 
morrhagie  de  60  grammes  environ  qui  n'influe  pas  sur  la  température  du 
chien.  Nous  parvenons  à  remettre  la  canule  et  nous  poussons  Tinjection  :  ra- 
nimai salive  immédiatement;  puis  il  est  pris  de  tremblements  des  extrémités  ; 
il  vomit  trois  minutes  après,  et  les  efforts  continuent  encore  quelque  temps 
sans  aboutir. 

8  juin,  trois  heures  quarante  minutes  :  nouvelle  injection  de  2  grammes 
de  glycocholate.  L*animal,  très-vif,  se  débat  et  il  se  produit  accidentellement 
une  bémorrjiagie  de  80  ce.  que  nous  arrêtons  facilement.  L*animal  émet  des 
urines  pendant  ropéralion.  A  peine  détaché  de  ses  liens,  le  chien  est  pris 
d'accidents  épileptiformes  caractérisés  par  les  phénomènes  suivants  : 

L'animal  jette  d'abord  des  cris  pendant  trente  secondes  en  se  roidissant  ; 
puis  surviennent  des  mouvements  cloniques  des  extrémités,  durant  trots  mi- 
notes  environ  ;  le  calme  renaît  et  l'animal  est  plongé  dans  un  coma  assez 
profond  qui  persiste  pendant  cinq  à  dix  minutes,  et  est  suivi  d'un  nouvel 
accès  semblable  au  premier.  Pendant  les  accès  Tanimal  bave  fortement  ;  ces 
accès  se  répètent  huit  fois,  et  au  bout  du  dernier,  c'est-à-dire  au  bout  d'une 
heure  et  demie,  l'animal  succombe. 

Autopsie,  —  Le  sang  présente  les  lésions  habituelles  ;  les  organes  sont 
successivement  examinés  avec  le  plus  grand  soin. 

Le  cerveau  et  la  moelle  à  sa  partie  supérieure  sont  fortement  hypéré- 
miés;  mais  il  n'y  a  ni  bémorrhagie,  ni  d'ecchymose  dans  le  cerveau^  la 
moelle,  et  les  méninges. 

Les  poumons  ont  leur  teinte  normale  ;  les  bronches  sont  remplies  d'une 
grande  quantité  d'écume  spumeuse.  Pas  d'infarctus. 

Le  cœur  est  vide  de  sang  à  gauche,  rempli  à  droite. 

Le  foie  est  tout  à  fait  normal  et  ne  présente  pas  la  moindre  lésion  micro- 
scopique. Il  en  est  de  même  des  reins. 

La  vessie  est  remplie  d'urine  verte  contenant  la  matière  colorante  de  la 
bile. 

L'estomac  et  l'intestin  renferment  un  liquide  verdàtre. 

Remarque.  —  Nous  avons  obtenu  chez  ce  chien  des  accidents 
épilepliformcs  ;  mais  nous  devions,  avant  de  rien  conclure,  nous 
demander  si  les  pertes  de  sang  que  nous  avions  fait  subir  invo- 
lontairement à  l'animal  n'étaient  pas,  en  partie  du  moins,  la  cause 
de  ces  nouveaux  accidents.  C'est  dans  ce  but  qu^a  été  installée 
Texpérience  suivante  : 

âO"  Eoipérience,  —  i%  juin  4869,   trois  heures  du  soir  :  chien  pesant 
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2670  grammes,  saignée  préalable  de  la  veine  crurale  de  iO  grammes;  io- 
Jeclion  de  60  centigrammes  de  glycocholate  (3  ce).  Rien  de  particulier  pen- 
dant l'opération;  peu  de  temps  après,  tremblements  peu  accentués,  qui 
persistent  pendant  un  quart  d'heure;  pas  d*émission  d'urine,  ni  de  matières 
fécales  ;  pas  de  vomissements. 

4  4  juin,  deux  heures  trente  minutes  :  saignée  préalable  de  iO  grammes^ 
par  la  veine  crurale  ;  puis  injection  de  0,80  de  sel.  Salivation  peu  abondante, 
pas  de  vomissements,  pas  de  troobles  appréciables. 

4  5  juin,  trois  heures  :  saignée  préalable  de  40  grammes  à  la  jugulaire  et 
injection  de  0,80  de  sel.  Vomissements  immédiats;  une  demi-heure  après, 
ranimai  est  pris  de  hoquets  très-forts  qui  se  reproduisent  toutes  les  minutes. 

4  8  juin,  trois  heures:  saignée  préalable  par  la  veine  juguleire  externe 
du  c6té  opposé,  de  50  grammes.  Injection  de  4  gramme  de  sel.  L'animal  s'a- 
gite beaucoup  ;  il  est- pris  d'une  crampe  tétanique  au  moment  où  on  le  déta- 
che ;  il  se  remet,  fait  quelques  inspirations  prorondes  ;  mais  au  moment  où  il 
veut  se  sauver,  il  est  pris  de  fortes  convulsions  accompagnées  de  cris  perçants. 
Cette  crise,  que  nous  nous  attendions  de  voir  se  terminer  par  la  mort,  cesse 
dès  que  Tanimal  a  eu  des  évacuations  involontaires.  Il  semble  remis,  lors- 
qu'une nouvelle  crise  se  manifeste  cinq  minutés  après.  Cet  accès  de  peu  de 
durée,  et  moins  fort  que  le  précédent,  est  suivi  de  nausées  ;  ranimai  titube 
quand  il  veut  marcher. 

Un  troisième  accès  se  déclare  peu  après;  il  est  plus  fort  que  le  précédent; 
les  pupilles  se  dilatent;  l'animal  fait  des  efforts  pour  vomir,  maïs  ne  rend 
que  de  la  bave  ;  sa  respiration  devient  plus  profonde  et  le  calme  se  rétablit. 
L'animal  s'étend;  ses  yeux  sont  clignotants  ;  il  refuse  de  se  lever.  Toute 
cette  scène  avait  duré  une  heure  et  demie. 

49  juin  :  l'animal  parait  remis,  mais  il  a  beaucoup  maigri. 

20  juin  :  l'animal,  quoique  bien  portant  à  simple  vue,  continue  à  perdre 
de  son  poids. 

84  juin  :  l'animal  assez  affaibli  par  les  opérations  précédentes  reçoit  une 
nouvelle  injection  de  4  gramme  de  glycocholate.  Les  mêmes  accidents  ner- 
veux se  reproduisent  ;  mais  la  mort  survient  au  bout  de  trois  minutes. 

Autopsie.  —  le  chien  a  perdu  500  grammes  de  son  poids. 

Le  sang  examiné  huit  heures  après  la  mort  présente  les  caractères  sui- 
vants :  quelques  cristaux  d'hémoglobine,  des  granulations  graisseuses,  une 
diffluence  notable  des  globules  rouges  et  une  assez  grande  abondance  de 
globules  blancs. 

Le  foie  est  en  dégénérescence  granulo-graisseuse  ;  la  vésicule  biliaire  est 
gorgée  de  bile. 

L'intestin  renferme  un  grande  quantité  de  bile,  mais  ne  présente  pas  de 
taches  hémorrhagiques. 

Les  reins  présentant  l'altération  que  nous  avons  déjà  signalée,  c'est* 
à-dire  qu'un  grand  nombre  des  canalicules  de  la  substance  corticale  ne 
renferment  plus  d'épithélium  mais  des  granulations  fines  d'aspect  noirâtre  que 
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0008  oonsidérona  comme  le  produit  de  Fatrophie  directe  del  éléiAente  épi^ 
thôlianx. 

La  vessie  renferme  un  peu  d'urine  qui  ne  donne  pas  avec  Tacide  azotique 
la  réaction  caractéristique  des  matières  colorantes  de  la  bile. 

Les  muscles  du  coeur  et  du  diaphragme  ne  sont  pas  dégénérés. 

Le  système  nerveux  ne  présente  pas  de  lésion  appréciable. 

Il  découle  de  cette  observation  et  de  la  précédente  que  la  dis- 
position organique  de  notre  animal,  qui  résulte  d'une  part  de 
son  anémie,  d  autre  part  de  Taclion  des  premières  injections,  est 
une  cause  prédisposante  de  l'apparition  des  accidents  nerveux. 

Ne  doit-on  pas  rapprocher  ce  fait  de  ceux  que  nous  observons 
à  la  clinique,  où  l'on  voit  apparaître  des  accidents  nerveux  en 
dehors  du  cours  ordinaire  de  la  maladie  et  qui  ne  se  produisent 
que  lorsque  l'économie  est  déjà  affaiblie.  Ainsi  s'expliquerait  la 
différence  d^effet  que  produit  Tictère  suivant  qu'il  survient  chez 
une  personne  bien  portante  ou  déjà  affaiblie  par  des  causes  anté- 
rieures. 

VII 

Parallèle  entre  l'action  du  mélange  dei  aela  biliaires  et  celle  de  chacun  d*eux 

en  particulier. 

On  remarquera,  en  comparant  nos  diverses  expériences  les  plus 
grandes  analogies  entre  l'action. du  mélange  des  sels  biliaires  et 
celle  de  chacun  d'eux  en  particulier.  Des  doses  fortes  injectées 
d'un  coup  produisent  toujours  la  mort  ;  des  doses  faibles  provo- 
quent des  accidents  qui,  formidables  souvent  au  début,  ne  tardent 
pas  à  disparaître,  lorsque  Télimination  a  le  temps  de  s'établir. 

Mous  avons  pour  comparer  exactement  l'action  de  ces  divers 
sels  calculé  la  quantité  de  chat!un  d'eux  que  nous  avions  injecté 
par  kilogramme  d'animal  ;  les  résultats  que  l'on  obtient  ainsi 
tendraient  à  prouver  que  des  doses  égales  de  mélange  de  sels 
biliaires  seraient  plus  énergiques  que  le  glycocholate.  Le  tauro-> 
cholate  serait  plus  actif  que  le  mélange  de  sels  biliaires  ;  ainsi 
0'%&6  de  laurocholate  par  kilogramme  d'animal  détermine  la 
mort,  tandis  qu'il  en  faut  0^%51  de  mélange  de  sels  et  0'%6i  de 
glycocholate  ;  ce  sont  là  des  chiffres  extrêmes. 
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La  même  différence  persiste  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas 
quand  on  donne  des  doses  faibles  ;  on  rencontre  cependant  des 
divergences  qui  paraissent  tenir  à  un  état  particulier  des  sujets 
d'expérience. 

Nous  croyons  qu'il  n'est  pas  possible  de  déduire  d'expériences 
physiologiques  faites  sur  des  animaux  desmoyennes  qui  aient  la 
valeur  qu'on  peut  leur  attribuer  dans  les  sciences  exactes;  aussi, 
imbus  de  cette  idée,  ne  formulons-nous  le  résultat  de  ces  expé- 
riences qu'avec  beaucoup  de  réserve. 

Le  taurocholate  de  sodium  est  plus  actif  que  le  glycocholate  ; 
le  mode  d action  de  ces  deux  sels  est  identique;  tous  deux  efe- 
composent  le  globule  sanguin. 

VIII 

Injections  de  taurocholate  en  quantité  assez  faible  pour  ne  pas  produire  des  accidents 

immédiats. 

Nos  expériences  ont  été  continuées  à  partir  de  ce  moment  avec 
le  taurocholate  de  sodium  qui,  comme  nous  allons  le  voir,  nous 
présentait  plus  de  facilité  pour  l'étude  que  le  glycocholate.  Nous 
nous  sommes  servis  d'une  solution  contenant  10,89  de  taurocho- 
late, dont  nous  injections  des  doses  contenant  de  0*%03  à  0<',& 
de  sel.  L'étude  des  urines  et  du  sang  nous  a  principalement  préoc* 
cupés. 

24'  Eœpérience,  —  Chien  pesant  40^,750.  L*animal  reçoit,  pendant  qua- 
tre jours,  ralimenlation  qui  restera  la  môme  pendant  toute  la  durée  de  Tex- 
périence;  les  urines  sont  recueillies  et  analysées.  On  lui  injecte  alors  de  pe- 
tites quantités  de  taurocholate  en  continuant  Texamen  des  urines.  L'animal 
n*a  paru  incommodé  que  vers  le  septième  ou  le  huitième  jour,  où  il  a  eu  de 
la  fièvre  due  probablement  à  la  plaie  ;  l'animal  fut  sacrifié  le  quinzième  jour. 

Nous  résumons  sous  forme  tabulaire  les  résultats  fournis  par  les  ana- 
lyses d'urine  rapportés  à  4  kilogramme  de  chien. 

Le  poids  de  l'animal  n'avait  diminué  que  de  450  grammes.  Le  sang 
examiné  au  microscope  avait  une  teinte  un  peu  violacée,  mais  on  n'a  pas  vu 
les  moindres  traces  de  criitaux.  L'analyse  quantitative  de  ce  liquide  re- 
latée plus  loin  n'indique  que  des  modifications  peu  sensibles. 

22*  Expéritnce,  —  Un  chien  pesant  6i<,780  reçoit  des  doses  de  toxique 
un  peu  plus  fortes;  l*animal  est  quelquefois  incommodé  i  il  est  hargneux,  l^ 
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PREMIÈRE  OBSERVATION. 

Injections  de  taurocholate  de  sodium. 
Analyses  des  urines  du  chien  n<*  21. 


34*,5 

• 
•M 

ce 
33,4 

• 

s; 

8 

2 

■ 
•«0 

t 

a 

0,044 

■ 
IH 

1 

3,27 

• 

t 

o 

H 
H 

1 
1,676 

* 

u 

9 

< 
0,018 

oo 

0,49 

PRINCIPES 
ANORMAUX. 

lijNiidiUialys. 

n 

1.  Injection. 

38,9 

22,8 

2 

0,017 

3,41 

1,752 

0,020 

0,47 

» 

2.              D 

39,2 

28,7 

2 

0,020 

3,28 

1,681  0,009 

0,47 

» 

3.  Injection. 

38,7 

21,5 

5 

0,008 

3,30 

1,704 

0,017 

0,44 

Bile. 

4.        » 

38,9  27,2 

3 

0,015 

3,32 

1,718 

0,016 

0,46 

» 

5.         » 

39,2  30,1 

3 

0,020 

3,22 

1,663 

0,021 

0,50 

» 

6.  Injection. 

38,7 

20,6 

7 

0,001 

3,38 

1,743 

0,017 

0,42 

Sang  et  bile. 

7.         » 

41,1 

22,7 

6 

0,008 

3,52 

1,805 

0,036 

0,31 

Dépdt  d'urates. 

8.               9 

40,3 

34,1 

5 

0,029 

3,60 

1,812 

0,032 

0,48 

Id. 

9.         » 

39,7 

32,8 

6 

0,042 

3«48 

1,790 

0,029 

0,52 

Id. 

10.  Injection. 

38,8 

19,7 

3 

0,027 

3,29 

1,792 

0,031 

0,48 

n 

U.        » 

38,9 

19,2 

3 

0,025 

3,30 

1,884 

0,019 

0.44 

Bile. 

12.  Injection. 

38,4 

17,4 

7 

0,001 

3,31 

1,729 

0,022 

0,39 

Sang. 

13.        » 

38,8 

19,8 

7 

alealiic 

3,28 

1,801 

0,024 

0,41 

Dépôt  de  phospha- 
tes, sang  et  bile. 

U.  Injection. 

88,6 

18,9 

7 

0,008 

3,40 

1,790 

0,023 

0,43 

Sang  et  bile. 

15.        » 

30,9 

19,1 

5 

0,004 

3,31 

1,774 

0,024 

0,46  Bile.                     1 

DEUXIÈME  OBSERVATION. 

Injections  de  taurocholate  de  sodiwn. 
Analyse  des  urines  du  chien  n^  22. 
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température  a  varié  d'ane  manière  irrôgulière;  l'animal  sacrifié  le  quinzième 
jour  n'avait  perdu  que  4  0  grammes  de  son  poids  ;  les  urines  renfermaient 
souvent  du  sang  dont  on  décela  la  présence  par  le  spectroscope;  au  micro- 
scope, le  sang  parait  rempli  de  cristaux,  les  globules  sont  défonnés  ;  l'analyse 
quanti lative  dénote  une  diminution  notable  du  nombre  des  globules  et  une 
augmentation  de  la  graisse  et  de  la  cholestérine. 

213*  Expérience.  —  Un  chien  pesant  7850  grammes  reçoit  de  temps  en 
temps  des  doses  moins  fortes  que  l'animal  précédent  ;  les  urines  ne  sont  ana- 
lysées qu*au  point  de  vue  de  la  présence  des  matières  anormales.  Chaque  in* 
jeclion  est  suivie,  le  même  jour  et  le  lendemain,  d'émission  d'urines  qui  con* 
tiennent  presque  toujours  les  matières  colorantes  de  la  bile,  donnant  avec 
l'acide  azotique  la  succession  de  couleurs  caractéristiques;  souvent,  an  con- 
traire, la  coloration  bleue  manque  ;  l'indican  n'a  paru  que  le  lendemain  da 
jour  où  les  urines  contenaient  du  sang. 

L*animal  siacrifié,  après  quinze  jours,  avait  reçu  six  injections.  Le  sang  est 
rouge,  il  ne  cristallise  pas,  les  globules  nasont  que  peu  déformés.  On  n'y  a 
dosé  que  la  graisse  et  la  cholestérine. 

Graisse  pour  1000...     2,89 
Cholestérine 0,99 

24'  Expérience.  —  Poids  du  chien  :  6520  grammes.  Cet  animal  a  été 
nourri  de  la  môme  manière  que  les  trois  animaux  précédents,  pendant  quinze 
jours  ;  son  poids  avait  augmenté  de  40  grammes.  On  l'a  tué  pour  analyser  le 
sang  et  avoir  un  terme  de  comparaison. 


Globules 

Albumine. .- 

Fibrine 

Matières  extractives 

Corps  gras , 

Cholestérine 

Sois 

Eau  et  perte 


Sanip  normal. 

Chiendorexper.il. 

Chien  de  r<!xpér.22< 

126,47 

124,10 

,   118,19 

66,83 

64,26 

63,25 

1,92 

2,98 

3,26 

2,17 

3,10 

3.28 

1,51 

2,46 

3,10 

0,92 

1,18 

1.10 

6,96 

7,36 

6,70 

793,82 

794,56 

801,12 

Conclusions.  —  Les  doses  faibles  de  taurocholate  qui  n'ont  pas 
une  action  immédiate  et  toxique  sur  l'économie,  modifient  cepen- 
dant les  humeurs  d'une  manière  plus  ou  moins  prononcée. 

L'examen  des  urines  a  démontré. 

1°  Que  la  quanlitc  d'urine  diminuait  ; 

2""  Que  l'on  y  voit  apparaître  les  matières  colorantes  de  la  biloi 
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derindican^  de  ralbumine,  des  traces  de  sang  dans  quelques  eir" 
constances  ; 

3"  QueTacidilé  a  toujours  diminué;  que  Turine  est  même  de- 
veuue  alcaline  ; 

i*"  L'urée  diminue  d^une  manière  sensible  ; 

0**  L'acide  urique  a  augmenté. 

La  température  de  Tanimal  baisse  légèrement. 

Le  sang  est  altéré  plus  ou  moins  profondément;  le  globule  son* 
guin  est  déformé  ;  le  sang  est  anémique;  la  proportion  de  corps 
gras  et  de  cholestérme  augmente  légèrement. 

Les  résultais  précédents  nous  ont  engagés  à  étudier  la  manière 
dont  se  comporte  le  sang  au  point  de  vue  des  guz  qu*il  contient. 
Ces  derniers  ont  été  retirés  du  sang  pris  a  l'animal  vivant  par  le 
procédé  du  vide. 

^5*  Expérience.  —  Noas  avons  injecté  à  an  chien,  pesant  6250  grammes, 
2  grammes  de  mélange  de  sels  biliaires;  l'animal  est  sacrifié  une  demi-heure 
âprèB  Tinjection  ;  il  a  eu  quelques  vomissements.  On  examine  le  sang  ar- 
tériel. 

26*  Escpérience.  —  Injection  de  %  grammes  de  taurocbolate,  à  un  chien 
pesant  6^,780.  L'analyse  est  faite  également  deux  heures  après  Tinjection, 


Gbien  de  l'ezpër.  25. 

Chien  n»  90. 

Chi0n  normal. 

Volume  total  des  gat  p.  1000. 

Oxygène • 

Acide  carbonique. 

Azote 

464,6 

117,1 

315,2 

31,1 

484,1 

112,4 

342,1 

29,3 

458.5 
125,9 
311,5 

2i,4 

Le  sang  renferme  donc  une  proportion  plus  faible  d*oxygène(l) 
que  celle  qu'il  contient  dans  les  circonstances  normales,  ce  qui 
lient  non-seulement  à  la  diminution  du  nombre  des  globules, 

(1)  Les  chiffres  indiqués  p.  40l'doivent  ôire corrigés  de  la  manière  suivante  : 

GC 

Composition  du  gas  pour  1000  de  sang 639,24 

Oxygène 128,60 

Aoide  carbonique 498,28 

Âxote 12,36 


588  FELTZ  ET  RITTBR. —  ACTION  DES  SELS  BILIAIRES  SUR  l' ÉCONOMIE. 

mais  encore  à  Taltéralion  de  rhémoglobine,  comme  le  démon- 
trenl  les  faits  suivants. 

On  a  déterminé  le  poids  des  globules  contenus  dans  le  sang  de 
l'animal  qui  avait  servi  à  l'expérience  25,  en  déterminant  la  pro- 
portion d'oxyde  ferrique  qu'il  laissait  par  la  calcination.  On  trouva 
ainsi  qu'il  contenait,  pour  1000,  lâ3<',10  de  globules  rouges. 

Ces  derniers  agités  avec  de  l'oxygène  auraient  dû  absorber  un 
volume  de  gaz  égal  à  2A6cc,2,  le  sang  de  notre  animal  n'en  a 
absorbé  dans  les  mêmes  conditions  que  108<^,3  ;  il  y  a  donc  eu 
un  déficit  de  àO^ji.  Notons  encore  que  le  volume  d'acide  carbo- 
nique avait  considérablement  augmenté. 

Ces  faits  qui  s'étaient  passés  dans  l'économie  vivante  peuvent 
être  facilement  reproduits.  Nous  avons  analysé  du  sang  de  bœuf 
agité  avec  de  l'oxygène  ;  puis  nous  en  avons  mis  en  contact  avec 
des  solutions  étendues  de  glycocholate,  tandis  qu'une  autre  por- 
tion était  abandonnée  pendant  le  même  espace  de  temps. 

Le  sang  était  renfermé  dans  des  flacons  bouchés  hermétique- 
ment qu'il  remplissait  en  entier.  Au  bout  de  six  heures  les  divers 
sangs  ont  été  agités  avec  un  grand  excès  d^oxygène,  et  le  sang 
analysé  après  avoir  été  exposé  au  plus  pendant  deux  minutes  au 
contact  de  l'air. 

Voici  les  résultats  obtenus. 


Sang  normal. 

Sang  après 
6  heures. 

Sang 
avec  1  pour  100 
deglycocholate. 

Suis 
avec  2  pour  100 
de  glycoclioUte. 

• 

Volume  total 

Oxvfrène 

647,2 

222,3 

392,8 

32,1 

640,9 

218.6 

388,2 

34,1 

641,9 

201,9 

410,2 

29,6 

617,1 

183,4 

398,6 

35,1 

Acide  carbonique .... 
Azote 

Les  faits  précédents  justifient  notre  hypothèse  :  lès  sels  biliaires 
non-seulement  modifient  le  globule  sanguin  dans  sa  forme,  naais 
encore  dans  sa  constitution  ;  Thémoglobine  elle-même  est  altérée, 
ce  qui  entraine  des  troubles  de  nutrition  et  de  circulation. 

(1)  £n  admettant  que  125  de. globules  peuvent  ftser  250cc  d'oxygène. 
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AU  NIVEAU   DE  LEUR  JONCTION 

DANS  LES  RÉGIONS  ANALE,  VULVAIRE  ET  DU  COL  UTÉRIN 
Par   HH.    Ch.    ROBIIV    et    CADIAT 


PLANCHE  XXII 


§  i^,  —  De  la  peau  et  de  la  muqueuse  de  Tanos. 

Les  auteurs  d'anatomits  descriptive  n'indiquent  pas  d'une  façon 
suiBsamment  précise  les  dispositions  des  téguments  au  niveau  des 
oriBces  anal,  vulvaire,  utérin,  etc.,  les  différences  que  présent 
tent  les  muqueuses  au  voisinage  des  points  où  elles  opèrent  leur 
jonction  avec  le  derme. 

Nous  croyons  donc  qu'il  y  a  intérêt  à  reprendre  leur  étude, 
étude  pour  laquelle  nous  avons  consulté  les  écrits  les  plus  re- 
commandables.  Voici  sur  ce  qui  concerne  l'anus  les  indications 
que  nous  devons  signaler. 

Dans  le  Traité  d'anatomie  descriptive  de  Cruveilhier,  on  lit  ce 
qui  suit  :  «  Le  lieu  de  la  continuité  de  la  peau  avec  la  membrane 
muqueuse  est  remarquable.  Cette  continuité  s'effectue  en  dedans 
du  rectum,  à  quelques  lignes  de  VantLS  proprement  dit.  Une  ligne 
sinueuse  offrant  une  série  d*arcades  et  de  festons  a  concavité 
supérieure  indique  la  ligne  de  démarcation.  »  (Cruveilhier,  Anat, 
descript..^"  édit.,  1843,  t.  III,  p.  356-357.) 

Â  cela  MM.  Cruveilhier  fils  et  Sée  ajoutent  :  <  LdLpeau  et  ta 
membrane  miiqueme  qui  revêtent  cette  charpente  contractile 
(celle  du  sphincter  externe)  sont  remarquables  par  leur  finesse, 
par  Tabsence  des  follicules  et  glandes  qu'on  trouve  dans  le  rec- 
tum, par  leur  épithélium  pavimenteux  stratifié  et  par  des  papilles 
trës-développées  ;  ces  caractères  doivent  les  faire  considérer  . 
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comme  formant  une  sorte  d'intermédiaire  entre  la  peau  et  les  mu- 
queuses. >  {Ibid.^  4*  édit.,  1866;  t.  Il,  p.  173.) 

Déjà  P.  Bérard  Avait  dit  que:  «La  peau  de  Tanus  change  in- 
sensiblement de  caractère  a  mesure  qu'elle  avance  vers  l'intérieur 
de  rintestin,  et  finit  par  prendre  tous  ceux  de  la  membrane  mu- 
queuse ;  on  n'observe  point  ici  ce  changement  brusque  qui  se  fait 
dans  d'autres  parties^  comme  aux  paupières  par  exemple.  »  (Art. 
Anus,  Dict.  de  médecine^  t.  111,  p.  273,  1833.) 

Nul  auteur  ne  s'explique  plus  nettement  sur  la  question  de  sa- 
voir : 

1**  Où  cessent  d'exister  les  follicules  ou  glandes  du  rectum  et 
où  commencent  à  se  montrer  les  papilles  dermiqges  ; 

^  Où  cesse  Tépithélium  prismatique  et  où  commence  à  lui 
succéder  l'épithélium  pavimenteux,  ou  vice  versa; 

S**  S'il  y  a  des  portions  de  muqueuse  et  de  peau  dépourvues 
non-seulement  de  glandes  du  rectum,  mais  aussi  des  follicules 
que  l'on  dit  exister  dans  la  peau  de  l'anus  et  qui  sécréteraient  un 
fluide  onctueux  et  odorant  ; 

4"  Et  enfin,  où  est  le  siège  précis  de  V anus  proprement  dit. 

La  muqueuse  rectale  ne  cesse  pas  brusquement  du  niveau  de 
la  ligne  festonnée  ;  elle  se  modifie  peu  à  peu  à  mesure  qu'elle  s'en 
rapproche;  à  une  distance  de  cette  ligne  variant  de  5  à  6  milli- 
mètre?, les  différences  de  structure  sonttelleà  qu'à  ce  niveau  elle 
change  d'aspect.  La  ligne  de  démarcation  constitue  une  seconde 
série  de  festons  plus  ou  moins  accusés,  ligne  parallèle  à  la  pre- 
mière. 

Déjà  un  peu  au-dessus  de  cette  seconde  ligne  la  muqueuse  pré- 
sente danc  sa  texture  des  modifications  visibles  seulement  au  mi- 
croscope et  que  nous  allons  exposer. 

Terminaison  de  la  muqueuse  glandulaire  rectale.  —  Les  folli- 
cules de  la  muqueuse  dans  la  partie  inférieure  du  rectum  sont 
simples  pour  la  plupart;  le  fond  n'est  bilobé  ou  trilobé  que  sur  un 
petit  nombre.  Ils  ont  une  longueur  qui,  pour  tous,  est  de  0"*,25 
à  0"",80,  d'un  sujet  à  l'autre,  abstraction  faite  de  l'épaisseur 
de  la  couche  épithéliale  à  cellules  prismatiques  de  la  muqueuse. 
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La  largeur  totale  du  conduit  que  tapisse  leur  épitbélium  est 
de  0"»,06  à  0"»,06.  Leur  longueur  est  très-uniformément  la 
même  sur  chaque  jsujel,  en  sorte  que  le  fond,  un  peu  renflé 
pour  quelques-uns  de  ces  follicules,  se  trouve  pour  tous  au 
même  niveau.  Leur  épaisseur  varie  peu  également  il. en  est  de 
même  de  celle  de  la  portion  de  la  trame  de  la  muqueuse  qui  les 
sépare  les  unes  des  autres  ;  cette  portion  a  une  épaisseur  de  ^""'jOS 
ou  environ  vers  le  milieu  de  la  longueur  de  ces  sacs,  et  elle  se 
renfle  légèrement  en  bourrelet  à  la  superficie  même  de  la  trame, 
c'est-à-dire  dans  la  couche  hyaline  superficielle  parfois  dite  couche 
intermédiaire.  Près  du  point  où  les  glandes  vont  cesser  d'exister, 
sur  une  longueur  de  A  a  10  millimètres  (pi.  XXII,  fig.  1,  A,  a,  e), 
on  les  voit  devenir  plus  courtes  d*un  cinquième  à  la  moitié  environ 
et  un  peu  plus  larges.  Plus  fréquemment  dans  cette  partie  de 
l'intestin  que  dans  les  autres  deux  ou  trois  cul&-de*sac  s'ouvrent 
par  un  seul  orifice  à  la  surface  de  la  muqueuse.  L'écartement 
des  glandes,  c'est-à-dire  Tépaisseur  de  la  trame  qui  les  sépare 
devient  ici  plus  considérable  du  double  au  triple;  sa  couche  hya- 
line forme  à  sa  surface  une  sorte  de  bourrelet  entre  chaque  ori* 
fice.  En  même  temps  les  follicules  qui  étaient  perpendiculaires  à 
la  surface  intestinale,  ou  légèrement  inclinés  du  côté  de  Tanus, 
s'inclinent  un  peu  en  sens  opposé,  en  haut  (de  a  en  e). 

Parmi  les  follicules  précédents  se  voient  des  follicules  clos 
écartés  les  uns  des  autres  de  i  à  6  millimètres,  mais  ils  cessent 
d^exister  un  centimètre  et  plus  au-dessus  de  la  ligne  qui  marque 
l'absence  des  follicules  proprement  dits. 

Ces  diverses  dispositions  se  constatent  dès  l'âge  fœtal,  toutes 
proportions  gardées  quant  aux  dimensions. 

Partout  oii  existent  les  glandules  la  muqueuse  offre  l'état  mou 
et  glissant  bien  connu  propre  à  la  muqueuse  digestive.  Cet  état  par- 
ticulier disparaît  en  même  temps  que  disparaissent  les  follicules. 

Les  glandes  cessent  d'exister  (a)  circulairement  à  une  distance 
de  5  à  8  millimètres  au-dessus  de  la  ligne  sinueuse  offrant  une 
série  d'arcades  et  de  festons  (fig.  1,  6,  c)  d  concavité  supérieure 
indiquant  la  ligne  de  démarcation  entre  le  rectum  et  la  peau. 


502  ROBIN  ET  CADUT.  •—  STRUCTURE  ET  RAPPORTS  DES  TÉGUMENTS 

Ligne  de  terminaison  des  glandes  et  zone  muqueuse  des  dé- 
pressions et  colonnes  de  Morgagni,  —  Correspondant  à  cette 
ligne  sinueuse  ou  anale  proprement  dite,  presque  parallèlement 
à  elle,  et  de  5  à  8  millimètres  au-dessus  d^elle,  se  voit  une  autre 
ligne  circulaire,  mais  un  peu  moins  saillante,  à  sinuosités  moins 
prononcées.  Celle-ci  est  due  à  une  dépression,  à  un  amincissement 
de  la  muqueuse,  résultant  de  la  disparition  des  follicules  à  ce 
niveau  même.  Avec  les  glandes  disparaît  aussi  l'épithélium  pris- 
matique auquel  succède  assez  brusquement,  suivant  cette  ligne, 
un  épithélium  pavimenteux  régulier,  de  ô  à  8  millimètres  au- 
dessus  de  la  ligne  sinueuse  anale  ou  cutanée  sus*indiquée.  De  là 
une  zone  circulaire  entre  ces  deux  lignes  haute  de  6  à  8  millimètres 
dans  laquelle  la  muqueuse  pourvue  d'épithélium  pavimenteux 
manque  de  glandes.  Elle  est  coupée  à  ce  niveau,  ou  mieux  soulevée 
d'espace  en  espace,  de  bas  en  haut,  par  les  saillies  dites  colonnes 
du  rectum  ou  de  Morgagnij  partant  de  la  ligne  sinueuse  cutanée, 
et  elle  forme  ainsi  essentiellement  le  fond  et  les  côtés  des 
godets  ou  dépressions  intercolumnaires  de  la  fin  du  rectum,  et  de 
plus  la  fin  même  de  la  muqueuse  (1) . 

Toute  la  bande  ou  zone  précédente  tapissant  le  bas  des  eo* 
lonnes  et  les  godets  ci-dessus  a  un  aspect  finement  grenu,  non 
velouté  sous  la  loupe  et  parfois  même  déjà  saisissable  à  l'œil  nu 
quand  la  muqueuse  est  étalée.  Cet  aspect  diffère  dès  qu'on  arrive 
à  la  ligne  supérieure  indiquant  la  limite  où  cessent  d*exister  les 
glandules.  II  est  dû  à  l'absence  de  glandes  quelconques  dans 
toute  cette  zone,  et  à  ce  qu'ici  la  surface  de  la  muqueuse  (de  e  en  c) 
est  lisse  d'une  manière  générale,  en  présentant  toutefois,  à  un 
intervalle  de  un  quart  ou  un  demi-millimètre  environ  les  unes  des 
autres  des  saillies  papilliformes,  hautes  de  quelques  centièmes  de 
millimètre,  en  forme  de  mamelon  pour  les  unes,  de  courtes  papilles 
grêles  et  coniques  pour  les  autres. 

Toute  cette  zone  est  tapissée  d'un  épithélium  humide,  mou, 
glissant,  analogue  à  celui  du  vagin,  pavimenteux,  à  cellules  su- 

(1)  Nous  en  avons  compté  jusqu*à  doute  chez  un  sujet  jeune  et  vigoureux^  fiût 
déjà  indiqué  par  Malgalgne,  etc. 


DANS    LES    RÉmOKS   ANALE,    VULYAlRE   Wî   DU  COL   UTÉUIN.      608 

perfieielles  ou  cornées  minces,  hyalines,  encore  nucléées,  se  disso- 
cianl  aisément  en  lamelles  ;  au-dessous  les  cellules  de  la  couche 
de  Halpigfai  sont  grenues,  grisâtres,  notablement  plus  étroites  et 
plus  épaisses  que  les  précédentes,  polyédriques  en  un  mot,  et 
Doo  lamelleuses.  Les  papilles  ne  sont  que  partiellement  noyées 
dans  cet  épitbélium. 

Alors  même  que  la  ligne  sinueuse  supérieure  est  a  peine  mar* 
quée,  on  reconnaît  sa  place  surtout  sur  les  coupes  par  le  nombre 
et  le  volume  des  veines  qui  siègent  a  son  niveau,  dans  le  tissu 
cellulaire  sous-jacent  (v)  ;  elles  sont  énormes  chez  les  hémorrboï- 
daires  et  empiètent  sur  la  trame  de  la  muqueuse.  On  n'en  voit 
pas  ou  presque  pas  dans  la  zone  à  épilhélium  pavimenteux  ou  des 
godets  qui  est  au-dessous  de  cette  ligne. 

Ligne  anale  cutanée  et  renflement  sinueux  qui  la  détermine. 
-^La  ligne  sinueuse  miérieureiudiquée  plus  haut,  d'après  M.  Cru- 
veilhier,  est  la  véritable  ligne  anale,  c'est-à-dire  qu'elle  indique  la 
)rérilable  séparation  ou  ligne  de  démarcation  de  la  peau  de  cette 
région  et  de  la  muqueuse  rectale ,  le  siège  de  l'anus  proprement 
dit  ;  d'où  le  nom  de  ligne  sinueuse  cutanée  dont  nous  nous  sommes 
servi  plus  haut.  Son  existence  est  la  conséquence  des  particu- 
larités anatomiques  suivantes  :  la  peau,  y  compris  l'épiderme 
et  le  tissu  cellulaire  sous-cutané,  forment  un  épaississement 
relativement  à  la  muqueuse  qui  la  continue  au-dessus;  plus 
ou  moins  marqué  d'un  sujet  à  l'autre,  cet  épaississement  circu- 
laire offre  ceci  de  constant,  qu'il  est  toujours  coupé  à  pic  du  côté 
de  l'intestin  et,  au  contraire,  se  continue  du  côté  opposé  sans 
ligne  de  démarcation  avec  la  peau.  Sur  les  sujets  jeunes,  encore 
vigoureux,  non  amaigris,  cet  épaississement  représente  une 
sorte  de  bourrelet  arrondi,  sinueux,  retombant  brusquement  du 
côté  de  la  muqueuse,  de  manière  qu'en  partant  de  celle-ci  il  a 
une  hauteur  ou  épaisseur  de  2  à  3  millimètres  dans  Tintervalle 
des  colonnes  de  Morgagni,  mais  il  se  continue  presque  sur  un 
même  plan  avec  celles-ci,  et  reste  plus  ou  moins  réduit  au  mini- 
mum à  leur  niveau.  Sur  certains  sujets,  surtout  âgés  ou  amaigris, 
ce  bourrelet  ou  ligne  sinueuse  forme  une.  sorte  de  pli  {n,b^c) 
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ihclitié  vers  ^intestin,  plus  ou  moins  aminci,  d*une  hauteur  de  3 
à  b  millimètres  du  côté  du  rectum.  Alors  la  Ugne  sinueuse  tracée 
par  son  sommet  est  souvent  un  peu  dentelée»  à  peu  près  comme 
tuellè  du  cardia.  Du  reste,  cette  saillie  cutanée  en  forme  de  pli 
vaWulaire  se  rencontre,  dès  Tâge  fœtal  et  chez  quelques  individus, 
déjà  aussi  développée  que  sur  l'adulte,  soit  sur  tout  le  pourtour  de 
Tanus,  soit  seulement  dans  le  voisinage  de  sa  commissure 
postérieure» 

Toutes  ces  particularités  non  décrites  sont  rendues  trèsHnani-^ 
féstes,  même  pour  Tœil  nu  et  la  loupe,  par  les  coupes  minces 
perpendiculaires  i  la  direction  de  cette  saillie  qui  est  due  i 
un  épaississemeni  réel  du  derme  i  ce  niveau  (n,  b).  Ses  deux 
faces  et  son  sommet  portent  des  papilles  assex  rapprochées,  lon^ 
gués  de  0*'',08  ou  environ,  coniques,  accompagnées,  sur  les  vieil- 
lards, de  petites  saillies  en  mamelon,  à  surface  papilieuse.  Cet 
épaississement  ne  possède  aucune  glande.  Sa  face  supérieure 
avec  ses  papilles  est  tapissée  par  un  épithélium  pavimenteux  mou, 
facile  à  dissocier,  semblable  à  celui  de  la  zone  des  godets,  avec 
lequel  il  se  continue.  Il  serait  difficile  de  dire  s'il  y  a  quelque 
chose  dans  ces  dispositions  qui  corresponde  aux  papilles  destinées 
A  remplir  le  rôle  d'organes  de  sensations,  que  quelques  auteurs 
admettent  avec  Huschke,  dans  la  dernière  partie  du  rectum,  ou 
s'il  n'y  a  pas  une  simple  supposition  derrière  l'affirmation  de  ces 
auteurs. 

Zone  cutanée  anale  lisse  (n,  ;>)•  —  A  partir  du  sommet  de  cet 
épaississement,  en  allant  du  côté  de  la  peau,  répithéliom  prend 
aussitôt  la  structure  de  Tépiderme*  Les  cellules  de  sa  couche  super» 
flcîelleou  cornée  mince,  facile  i  dissocier,  sont  sans  noyaux  et  non 
pigmentées.  En  même  temps  la  trame  dermique,  encore  mince, 
offre  les  autres  caractères  qu'elle  a  dans  la  peau.  Ses  papilles  sont: 
les  unes  épaisses,  les  autres  grêles,  toutes  coniques^  longues  seu- 
lement deO**,06  en  moyenne,  mais  écartées  les  unes  des  autres, 
et  laissant  çà  et  \k  sur  la  plupart  des  sujets  des  espaces  longs  et 
larges  de  0**,02  jusqu'à  8  millimètres,  dans  lesquels  le  derme 
reste  absolument  lisse.  Les  papilles  deviennent  un  peu  plus  nom^ 
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breuses,  plus  rapprochées,  disposées  par  groupes  senkblablOs  à  (ff 
qu'elles  sont  dans  le  reste  de  la  peau,  lorsqu'on  n*est  plus  qu'a 
2  ou  3  centimètres  environ  de  la  région  oh  se  montrent  les  poils*  t 

Â  partir  du  renflement  sinueux  anal  (6,  n),  la  peau  est  en* 
core  sans  poils  ni  glandes  d'aucune  sorte,  sur  une  hauteur  qui 
varie,  d'un  point  à  Tautre  de  la  circonférence  anale,  entre  12 
et  20  millimètres,  en  ligne  droite,  môme  sur  les  sujets  vigoureux 
et  velus.  Cette  zone  compte  donc,  avec  le  derme  sous-unguéal  et  la 
partie  profonde  du  conduit  auditif  externe,  parmi  les  portions  de 
la  peau  qui  sont  dépourvues  de  tout  organe  pileux  et  glandulaire» 

C'est  à  cette  distance  que  commencent  à  se  montrer,  soit  au 
niveau  du  bord  anal  ou  du  milieu,  ou  même  du  bord  opposé  du 
sphincter  externe,  les  poils  du  duvet  ou  autres  avec  leurs  glandes 
sébacées,  et  quelques  millimètres  plus  loin  seulement  se  voient 
les  glandes  sudoripares  (p)  dans  le  tissu  adipeux  sousMSutané; 
celui-ci  apparaît  vers  le  bord  du  sphincter  externe,  qui  est  opposé 
à  l'ouverture  anale. 

Lisse  et  molle  dans  toute  cette  étendue,  en  raison  des  particu* 
larités  anatomiques  qui  viennent  d*6tre  indiquées,  la  peau  offre 
encore  a  noter  ce  fait  que  son  épiderme  est  mince,  facile  à  disso- 
cier, comme  nous  l'avons  dit  plus  haut  ;  il  en  est  ainsi  au  moins 
dans  la  moitié  de  cette  étendue  qui  est  la  plus  voisine  de  la  lignd 
anale,  et  sur  le  renflement  circulaire  qui  la  produit  anatomiques 
ment»  En  approchant  de  la  partie  pileuse  de  la  peau,  celle*ci 
présente  sur  quelques  sujets  des  plis  circulaires  fins;  de  plus» 
répiderme  prend  plus  d'épaisseur,  sa  couche  cornée  surtout.  En 
même  temps  aussi,  la  couche  muqueuse  de  Malpighi  devient 
plus  ou  moins  chargée  de  pigment  mélanique,  sur  les  sujets  à 
peau  foncée.  Mais  il  est  très-rare  d'en  trouver  sur  lesquels  ce  pig- 
ment s'étende  plus  près  du  renflement  sinueux  qu'à  S  ou  A  milli- 
mètres. Le  plus  souvent  il  s'arrête  à  8  ou  10  millimètres  d'elle. 

Notons  ici  que  tout  ce  que  nous  avons  indiqué  :  l' sur  la  forme, 
le  nombre  et  l'aspect  des  godets  et  des  colonnes  du  rectum  ;  2*  sur 
la  zone  muqueuse  à  glandes  et  à  épithélium  pavimenteux  ;  S°  sur 
la  ligne  de  démarcation  cutanée  à  ondulations,  séparées  par  des 
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dentelures  à  pointes  tournées  en  haut  ;  A^  sur  la  zone  de  peau 
sans  poils,  toutes  ces  particularités,  disons-nous,  se  constatent 
dès  la  naissance  de  la  manière  la  plus  nette,  toutes  proportions 
gardées.  Seulement  la  zone  de  muqueuse  sans  follicules  et  à  épi- 
théiium  pavimenteux  est  relativement  plus  étroite  que  chez  Ta- 
dulte,  sur  la  ligne  médiane  en  avant  et  en  arrière.  La  aussi  la  dé- 
marcation entre  elle  et  la  muqueuse  folliculaire  est  un  peu  moins 
aisément  apercevable  que  sur  les  deux  côtés  de  Tanus,  quoique 
d'existence  non  douteuse.  L'état  de  chair  de  poule  que  les  folli- 
cules pileux  et  leurs  glandes  donnent  à  la  peau  rend  très-nette 
la  différence  entre  la  peau  qui  est  pourvue  de  ces  organes  et  la 
zone  qui  en  manque. 

Sur  divers  sujets  adultes,  la  peau  offre  souvent  des  dépressions 
autres  que  des  plis;  elles  sont  de  formes  diverses,  larges  au  plus 
d'un  millimètre;  il  ne  s*y  abouche  ni  glandes  ni  follicules  pileux; 
elles  sont  pourvues  ou  non  de  papilles  et  Tépiderme  le  tapisse  sans 
changer  de  caractère.  On  les  trouve  dans  la  zone  cutanée  anale 
sans  poils  ni  glandes,  près  des  points  où  ceux-ci  vont  se  montrer 
et  dans  la  peau  oti  ils  existent  déjà. 

Ainsi,  ni  dans  les  godets,  entre  les  colonnes  de  Morgagni,  ni 
dans  la  zone  cutanée  lisse,  molle,  mince,  sans  poils,  etc.,  à  Tex- 
térieur  de  la  ligne  anale  sinueuse,  on  ne  voit  les  prétendues 
papilles  très-développées ,  ni  les  nombreuses  glandes  fournissant 
une  humeur  onctueuse  que  quelques  anatomistes  disent  exister 
dans  la  région  anale.  Dès  que  les  glandes  sébacées  se  montrent, 
elles  sont  assez  volumineuses  relativement,  mais  toujours  annexées 
à  un  follicule  pileux  du  duvet. 

Texture  des  chorions  dermique  et  mugueux  de  fanus  et  du 
rectum. — La  trame  du  derme  cutané  n*est  guère  plus  mince  dans 
la  zone  péri-anale  dépourvue  de  poils  que  dans  les  parties  pileuses 
voisines,  mais  sa  texture  reste  la  même.  Ce  derme  s'épaissit,  par 
une  sorte  d'accollement  avec  lui-même,  pour  former  le  renflement 
sinueux  anal  circulaire  (n,  6,  c). 

A  partir  de  la  base  de  ce  renflement  ou  a  1  ou  2  dixièmes  de 
millimètre  au-dessus,  l'épaisseur  du  derme  diminue  brusquement. 
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Celle  épaisseur  devienl  moilié  moindre  ou  environ  ;  elle  n'est  plus 
que  de  0"",12  À  0"",!^  ^^^^  toute  l*élendue  de  la  zone  muqueuse 
sans  glande  de  celte  région.  Elle  conserve  toutefois  sa  lexlure  der- 
mique ordinaire  bien  distincte  de  celle  du  tissu  cellulaire  sous-ou- 
Une  elsous-muqueux.  Dès  que  cette  Irameà  texture  dermique  ar- 
rive à  la  limite  de  la  muqueuse  rectale  pourvue  de  follicules,  elle 
se  réduit  à  une  épaisseur  de  0"",Ody  et  se  continue  avec  la  dou- 
Ue  rangée  de  faisceaux  de  fibres-cellules,  appartenant  en  propre 
à  la  muqueuse,  qui  passe  sous  la  couche  glandulaire,  en  rasant  en^ 
quelque  sorte  le  fond  des  follicules  juxtaposés,  dont  elle  est  se* 
parée  toutefois  par  le  tissu  mou,  non  fibreux  ni  élastique,  riche 
en  noyaux  y  qui  forme  la  trame  ou  chorion  de  la  muqueuse  in- 
testinale proprement  dite.  Cette  mince  couche  de  fibres  se  dis- 
tingue nettement  du  tissu  cellulaire  sous-muqueux,  extensible, 
mou,  transparent,  à  trame  élastique  réticulée  l&che,  riche  en 
veines  plus  ou  moins  larges,  etc. 

Pourtanti  dès  qu'en  remontant  vers  la  muqueuse  rectale  on 
s'élève  au-dessus  des  cinq  ou  six  premières  rangées  de  follicules 
(deeen  a),  le  tissu  chorial  interposé  a  ceux-ci  ne  renferme  plus 
(le  fibres  élastiques,  presque  plus  de  fibres  lamineuses.  Il  n'est 
composé  que  par  des  vaisseaux  {àeh  en  g^  etc.)»  mais  surtout  par 
(les  noyaux  emhryoplasliques  ou  fibro-plastiques  sphériques  (cy- 
toblastions,  tissu  adénoïde^  cytogènc^  etc.)  et  par  de  la  matière 
amorphe  a  peine  grenue.  Celle-ci  forme  à  la  superficie,  autour  des 
orifices  folliculaires,  une  couche  hyaline  limitante  (dite  intermé» 
diatre^etc.)  relativement  très-épaisse,  déjà  indiquée  page  591. 

Une  particularité  anatomique  importante  encore  à  signaler  est 
la  suivante  :  sur  quelques  sujets,  dès  Tépoqne  de  la  naissance,  on 
trouve  les  réseaux  veineux  hémorrhoiMaux  sous-muqueux  bien 
plus  développés  que  sur  les  autres,  le  long  des  côtés  de  Tanus 
particulièrement,  au  niveau  et  au-dessus  du  bord  inférieur  du 
sphincter  interne.  Alors  ^ès  cet  âge,  ces  veinules  présentent,  d'es- 
pace en  espace,  des  dilatations  fusiformes.  On  peut  suivre  aussi 
(les  branches  de  ce  réseau  qui  descendent  entre  le  sphincter  in- 
terne et  la  peau,  d'autres  passent  entre  les  bords  correspondants 
[o  et  s)  des  deux  sphincters. 
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Rapports  des  zones  muqueuses  et  cutanées  de  la  région  anale 
avec  les  muscles  sous-jacents.  — En  procédant  de  haut  en  bas, 
on  constate  aisément  que  le  sphincter  interne  de  Tanus  est  en- 
tièrement composé  de  fibres  lisses  et  représente  comme  une  sorte 
d'épaississenient  de  la  portion  terminale  de  la  musculeuse  intes- 
tinale circulaire.  Sa  hauteur  varie  d'un  sujet  à  Tautre,  entre  18, 20 
et  25  millimètres,  et  très-rarement  3  centimètres  (i,  o).  Le  plan  que 
donne  sa  coupe,  perpendiculairement  à  la  direction  des  fibres,  a  la 
forme  qu'aurait  celle  d'un  ovale  plus  oif  moins  allongé  et  plus  ou 
moins  renflé,  selon  que  ce  sphincter  est  puissant  ou  non,  ce  qui  du 
reste  ne  change  rien  à  sa  constitution  générale.  Sa  portion  la  plus 
épaisse  est  voisine  de  sa  terminaison  ;  elle  mesure  d'un  individu  à 
Pautre  de  S  à  5  millimètres.  Surquelques  sujets  des  deux  sexes,  cette 
épaisseur  esta  peu  près  la  même  dans  toute  la  hauteur  de  Torgane. 
Le  bord  inférieur  du  sphincter  est,  soit  un  peu  aminci  (o),  soit 
mousse,  aussi  épais  que  la  portion  qui  est  au-dessus,  ou  même  un 
peu  renflé  ou  recourbé  du  côté  de  la  peau.  Il  est  un  peu  plus 
mince  en  avant  qu'en  arrière,  et  sur  les  côtés,  surtout  sur  les 
fœtus. 

C'est  en  attribuant  à  tort,  comme  propre  à  cet  épaississement 
musculaire,  la  portion  amincie  qui  le  prolonge  en  haut  en  cou- 
che circulaire  rectale  (e)  que  quelques  auteurs,  comme  M.  Sappey, 
ont  pu  dire  que  la  hauteur  du  sphincter  interne  est  de  A  et  même 
6  et  7  centimètres.  Ses  faces  et  son  bord  inférieur  sont  bien  déli- 
mités, sans  intrication  avec  les  faisceaux  du  sphincter  interne,  de 
la  couche  longitudinale,  etc.  Son  bord  inférieur  descend  sous  la 
peau  de  6  à  12  millimètres  plus  loin  que  la  muqueuse  et  que  la  ligne 
cutanée  dentelée  qui  les  sépare  (c,  n),  un  peu  plus  bas  en  arrière 
qu'en  avant  et  un  peu  plus  sur  l'adulte  que  sur  les  nouveau-nés. 
Il  embrasse  ainsi,  soit  une  partie,  soit  la  presque  totalité  de  la  zone 
cutanée  dépourvue  de  poils.  Ses  faisceaux  musculaires  sont  aplatis, 
séparés  les  uns  des  autres  par  de  minces  couches  de  tissu  cellu- 
laire, plus  épaisses  chez  les  sujets  maigres  et  surtout  sur  les 
nouveau-nés  que  chez  les  autres  individus. 

L'ensemble  du  sphincter  externe  représenie^  comme  on  lésait, 
un  court  canal  vertical  dont  la  coupe  horizontale  a  plus  ou  moins 
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exactement  la  forme  d'une  boutonnière  à  grand  diamètre  antéro^ 
postérieur.  La  partie  supérieure  ou  rectale  {v)  de  ce  canal  est 
légèrement  évasée,  un  peu  élargie  en  forme  d'entonnoirt  relative- 
ment à  son  ori6ce  inférieur  ou  anal  proprement  dit  (s)  •  Ce  aphine« 
ter  est  un  muscle  plat  («,  t^  u,  v)  orbioulaire  ;  il  n'est  pas  fermé 
d'un  muscle  droit  et  d'un  semblable  du  côté  gauche,  s^unissant 
sur  la  ligne  médiane  avec  insertions  communes  sur  cette  ligne, 
dans  ses  portions  périnéale  et  coocygienne.  Le  plus  souvent  ton 
épaisseur  est  le  double  de  celle  du  sphincter  interne^  e'eafcv^-^iro 
de  A  à  0  millimètres,  particularité  non  encore  signalée.  Sup 
les  côtés  de  Fanus  et,  en  avant,  oè  elle  est  le  plus  considérable,  su 
hauteur  totale  (de  I  en  v)  ne  dépasse  pas  it  à  16  millimètres  sur 
l'adulte,  et  8  à  40  millimètres  sur  lee  nouveau'-nés.  Mais  il  faut 
ajouter  que  la  partie  ou  bordure  inférieure  du  muscle  (de  i  en  a) 
est  repliée  en  dedans,  sur  une  étendue  de  6  à  8  millimètrei}  en 
sorte  que  Tétalement  artificiel  de  cette  portion  peut,  ohei  TaduUe, 
donner  au  ruban  musculaire  la  hauteur  de  2  centimètres  que  lui 
attribuent  divers  auteurs.  Mais  ce  n^est  que  par  une  distension 
excessive  ou  en  ajoutant  au  muscle  des  parties  qui  ne  }ui  appar- 
tiennent pas,  qu'on  a  pu  dire  qu'il  formait  uf^e  lone  atteignant 
une  hauteur  de  3  centimètres.  Ge  reploiement  du  bord  inférieur 
du  sphincter  que  nul  auteur  ne  déprit  a  lieu  de  telle  sorte  qu')l 
donne  à  sa  coupe  verticale  la  forme  d'une  faueille,  d'un  S  ou 
d'un  L,  d'un  sujet  ft  l'autre,  selon  que  U  partie  repliée  en  dedans 
reste  oblique  en  bas,  horizontale,  en  remonte  vers  la  sphincter 
interne.  En  avant  et  en  arrière  surtout,  ee  reploiement  (l,  s)  se 
réduit  (chez  quelques  sujets,  mais  nqn  sur  tous)  i  un  bourrelet 
plus  ou  moins  petit,  ou  môme  il  cesse  d'exister,  et  alors  le  sphincter 
se  réduit  presque  à  sa  seule  portion  vertioate  (/,  u,  v). 

N'oublions  pas  de  noter  que  sur  bien  des  sujets  dès  l'époque  de 
.  la  paissance,  rextrémilé  inférieure  |^o)  du  sphincter  externe  es^ 
comme  repoussée  en  defiqrs,  éloignée  de  la  p^au,  par  r^^lréffiité 
correspondante  (^)  du  sphincter  interne  qui  contourne  réellement 
la  précédepld  pqur  si'jqterposer  w\]  pç^u  4  qIIo  et  ^i|  tégurnenf. 
Cette  disposition  ne  se  voit  que  sur  les  oôtés  de  l'anus,  dan^  leur 
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plus  grande  étendue,  mais  non  sur  les  lignes  médiane  antérieure 
et  postérieure. 

C^est  uniquement  dans  le  coude  ou  sillon  formé  par  ce  reploie- 
ment que  passent,  entre  les  faisceaux  striés  du  sphincter,  les  fibre^s 
lisses  fasciculées  de  la  tunique  longitudinale  du  rectum  qui 
se  terminent  de  la  manière  suivante  (en  /,  u).  Sur  (oute  la  cir- 
conférence du  sphincter  :  1^  les  uns  vont  gagner  en  avant  elen 
arrière  les  gros  faisceaux  blanchâtres  de  tissu  cellulaire  ou  fibreui 
interposés  aux  lobules  adipeux  de  ces  régions;  2''  sur  les  côtés  de 
Tanus,  les  autres  faisceaux  vont  réellement  jusqu'au  derme,  jus- 
qu'aux faisceaux  fibreux  de  sa  face  profonde,  non  pas  tous,  mais 
au  moins  ceux  de  la  face  interne  de  celte  tunique.  Les  coupes  per- 
mettent de  suivre  de  la  manière  la  plus  nette  les  faisceaux,  soit 
jusque  sur  le  derme  (1),  soit  seulement  sur  les  gros  faisceaux  qui 
en  partent  et  sont  interposés  aux  lobules  adipeux  sus-indiqués. 

Rappelons  encore  une  fois  que  toutes  les  dispositions  de  forme 
et  de  structure  des  sphincters,  etc.,  dont  il  est  ici  question,  soDt 
déjà  aussi  nettement  développées  à  la  naissance  que  sur  l'adulte. 

Les  nappes  de  fibres-cellules  indiquées  plus  haut  sont  du  reste 
toujours  accompagnées  d'une  masse  de  fibres  élastiques  et  lami- 
neuses  au  moins  égale  à  la  leur.  Ce  sont  surtout  les  fibres  élasti- 
ques qui  leur  donnent  un  aspect  d'un  blanc  jaunâtre  qui  a  fait 
dire  tendineuses  ces  portions  de  la  terminaison  de  la  tunique 
longitudinale  du  rectum  ;  mais  nulle  part  il  n'y  a  la  des  faisceaux 
ayant  la  texture  des  faisceaux  tendineux,  tels  que  ceux  que  l'on 
peut  voir  aux  insertions  de  Tischio-caverneux,  etc.  Les  faisceaux 
de  fibres-cellules  qui  s'engagent  entre  les  faisceaux  du  sphincter 
externe  pour  aller  s'attacher  quelques  millimètres  au  delà  du 
pourtour  de  l'anus  appartiennent  bien,  comme  le  dit  M.  Sappey, 

• 

(1)  Ce  sont  probablement  ces  faisceaux  dont  Tiiolement  par  la  dissection  forme  ce 
que  quelques  anatomisles  appellent  la  langueUe  aponévrolique  par  laquelle  le' 
gpkinder  i'attacheraU  à  la  peau  du  pérmée  (Sappey,  Anat.  dêser^l,y  1874^  t.  IV, 
p.  635)  ;  mais  les  coupes  montrent  nettement  que  si  le  sphincter  externe  ne  continue 
réeUement  ses  fibres  avec  celles  d'aucun  autre  muscle  du  périnée,  comme  le  pense 
M.  Sappey,  aucune  aponévrose  ou  tendon  ne  fait  suite  à  ses  faisceaux  rtriés,  en 
avant,  en  arrière,  ni  sur  les  côtés. 
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aux  fibres  longitudinales  les  plus  profondes  du  rectum  ;  mais  elles 
ne  passent  pas  entre  tous  les  divers  faisceaux  de  ce  muscle,  elles 
ne  passent  qu'entre  ceux  du  coude  formé  par  le  reploiement  en 
dedans  de  sa  zorf^  inférieure  (Je  /  en  ii).  En  outre,  contrairement 
ace  que  disent  plusieurs  auteurs  (Sappey,  etcOt  aucune  de  ces 
fibresH^eilules  longitudinales  ne  passe  entre  le  bord  inférieur  du 
sphincter  interne  (o)  et  le  bord  correspondant  du  sphincter  ex- 
terne {s)  pour  s'attacher  à  la  face  profonde  de  la  peau^  immé' 
diatement  au-^dessous  de  la  Ugne  circulaire  qui  sépare  celle-ci 
de  la  muqueuse  (Sappey).  L'examen  direct  le  montre,  et  de  plus,  le 
sphincter  interne  descend  trop  au-dessous  de  cette  ligne  circulaire 
pour  que  l'insertion  puisse  se  faire  immédiatement  au-dessous 
d*elle.  Cette  absence  des  faisceaux  de  fibres-cellules  longitudi- 
nales est  aussi  évidente  lorsque  du  tissu  adipeux  et  des  vaisseaux 
remplissent  l'intervalle  qui  sépare  ces  deux  muscles  (o,  s)  que 
lorsqu'il  n'y  a  là  que  du  tissu  lamineux.  Mais  toujours  on  suit 
quelques  rares  faisceaux  de  ce  dernier  tissu,  très-*riches  en  fibres 
élastiques  onduleuses,qui  passent  entre  les  deux  sphincters  et  at- 
teignent la  face  profonde  du  derme. 

Quant  au  sphincter  externe,  il  n'envoie  pas  trace  de  ses  faisceaux 
striés  a  la  peau  du  périnée  en  avant,  en  arrière,  ni  sur  les  côtés. 

Que  le  reploiement  de  la  partie  inférieure  du  sphincter  (p.  690) 
soit  peu  ou  très-marqué  (comme  sur  la  figure  1),  le  bord  même* 
du  muscle  se  rapproche  ainsi  du  bord  inférieur  du  sphincter  in- 
terne ;  mais  il  en  reste  toujours  éloigné  de  2  à  5  millimètres, 
séparé  par  du  tissu  lamineux  et  des  veines,  avec  quelques  cellules 
adipeuses  parfois.  Il  n'y  a  jamais  de  contiguïté,  ni  de  connexions 
entre  les  fibres  de  ces  deux  organes.  Ainsi  qu'on  le  voit,  ce  n'est 
pas  le  bord  inférieur  du  sphincter  externe  qui  forme  la  circonfé' 
rence  inférieure  de  ce  muscle  ;  c'est,  au  contraire,  la  convexité  de 
la  courbe  due  a  son  reploiement  (t).  Cette  circonférence  est  séparée 
de  la  peau  par  du  tissu  adipeux,  mais  ne  lui  adhère  jamais  par  au- 
cune fibre,  contrairement  à  ce  qu'avancent  quelques  auteurs  (Cru- 
veilhier).  Lo  bord  in férieur  [s)  replié  du  sphincter  ne  lui  adhère  pas 
non  plus,  bien  qu'il  ne  soit  séparé  du  derme  que  par  une  couche  de 
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tissu  cellulaire  épaisse  de  1  à  2  Aiillimètres  seulemeoty  d*un  sujet 
ou  d'un  point  à  i^autre  de  son  étendue. 

Quant  au  bord  supérieur  du  muscle  qui  en  forme  aussi  la  ciV* 
conférence  supérieure^  elle  est  toujours  séparée  nettement  (v,  k) 
des  faisceaux  musculaires  etr  tendineux  des  releveurs,  alors  piéme 
que  ces  bords  se  rasent,  si  Ton  peut  ainsi  dire,  comme  sur  les 
côtés  de  Tanus.  Toujours  on  trouve  que  du  tissu  cellulaire  pur  ou 
mêlé  de  cellules^adipeuses  leur  est  interposé  avec  des  vaisseaux 
et  quelques  minces  filets  nerveux.  Contrairement  à  ce  que  disent 
certains  auteurs,  nulle  part  cette  circonférence  ne  se  confond  avec 
le  bord  correspondant  du  releveur  anal  (A),  alors  même  que  des 
faisceaux  striés  de  ce  muscle  descendent  sur  une  étendue  de  quel- 
ques  millimètres  sous  forme  de  mince  couche  entre  le  bord  du 
sphincter  (v)  et  la  tunique  (/)  longitudinale  de  Tintestin.  Elle  ne 
se  confond  pas  non  plus  avec  les  fibres  de  cette  tunique.  Partout, 
sur  ses  bords  comme  sur  ses  faces,  le  sphincter  externe  est  un  des 
muscles  les  plus  nettement  limités,  l'un  de  ceux  dont  les  faisceaux 
secondaires  et  primitifs  sont  le  moins  dispersés  ou  écartés  les  uns 
des  autres,  sans  connexions  avec  ceux  des  muscles  voisins. 

Les  faisceaux  des  deux  bords  du  sphincter,  de  l'inférieur  surtout 
et  de  son  coude  (^  ti),  s'écartent  un  peu  les  uns  des  autres  avec 
interposition  de  tissu  cellulaire  et  adipeux,  ainsi  que  de  vais- 
'seaux,  quand  on  approche  de  sa  portion  médiane  tant  en  avant 
qu'en  arrière.  Alors  le  bord  supérieur  {v)  se  renverse  en  quelque 
sorte  en  arrière  plus  que  dans  le  reste  de  son  étendue.  Le  coude 
représentant  le  bord  inférieur  (t^u)  de  l'organe  devient  plus  épais, 
à  faisceaux  plus  nombreux  et  plus  volumineux,  et  cela  sans  que 
les  faisceaux  du  sphincter  cessent  d'être  circulaires ,  de  passer 
sur  la  ligne  médiane,  sans  que  l'un  quelconque  d*entpe  eux  se 
dirige  lui-même  en  avant  sur  le  plan  médian  du  corps. 

Sur  îa  ligne  médiane  antérieure,  on  voit  aussi  qu^un  certain 
nombre  des  faisceaux  circulaires  de  la  portion  supérieure  du 
sphincter  s'écartent  les  uns  des  autres,  et  que  perpendiculairement 
à  leur  direction  naissent  là  les  faisceaux  musculaires  nombreux 
qui  se  rendent  au  bulbo-caverneux  ;  mais  nul  fascicule  sphincté- 
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rien  ne  se  détache  pour  changer  sa  propre  direction  et  suivre 
celle  des  faisceaux  que  nous  venons  d'indiquer. 

Toutes  les  dispositions  anatomiques  précédentes  sont  déjà 
nettement  dessinées  à  l'époque  de  la  naissance.  Seulement  en 
avant  et  en  arrière^  sur  la  ligne  médiane,  le  sphincter  externe  est 
relativement  plus  épais  et  moins  élevé  ;  son  bord  supérieur(v)e8t 
plus  renversé  en  dehors  ;  Tinférieur  (/,  s)  est  moins  recourbé  en 
dedans;  il  est  même  réduit  à  très-peu  de  chose  sur  la  ligne  mé- 
diane antérieure  de  Tanus.  Il  est  comme  renforcé  par  un  certain 
nombre  de  faisceaux,  circulaires  comme  les  siens,  qui,  distincts  de 
son  bord  supérieur  («),  le  coiffent  en  quelque  sorte,  et  par  d'autres 
placés  un  peu  plus  bas  contre  sa  face  externe  (entre  u  et  v).  Leur 
ensemble  donne  à  la  partie  supérieure  du  sphincter  une  épais- 
seur notablement  plus  considérable  qu'à  la  portion  inférieure,  un 
aspect  moins  étiré  dans  le  sens  de  la  longueur  de  Tintestin  que 
chez  l'adulte. 

La  moindre  hauteur  du  sphincter  externe  sur  la  ligne  médiane 
coniparativement  aux  côtés  est  fort  peu  de  chose,  et  bien  moins 
prononcée  que  ne  l'indiquent  la  plupart  des  traités  d'anatomie 
descriptive. 

En  môme  temps  que  les  coupes  montrent  nettement  les  diffé- 
rences de  direction  des  faisceaux  du  releveur  par  rapport  à  ceux 
du  sphincter  externe,  elles  font  bien  voir,  comme  nous  l'avons  dît, 
que  nul  faisceau  de  ce  sphincter  ne  change  sa  direction  circulaire 
pour  se  rendre  du  côté  du  coccyx.  Ils  passent  d'un  côté  à  l'autre  de 
la  ligne  médiane,  ce  qui  fait  que  le  sphincter  externe  est  un  muscle 
absolument  circulaire  et  non  formé  de  deux  muscles  latéraux  symé- 
triques, de  deux demi-orbiculaires, insérés  en  avant  eten  arrièresur 
un  raphé  médian  avec  ou  sans  entrecroisement  des  fibres  de  droite  à 
gauche.  En  arrière  particulièrement  les  coupes  médianes  compre- 
nant le  coccyx  montrent  nettement  l'oxistence  constante  de  tissu 
adipeux,  logé  dans  les  entrecroisements  de  faisceaux  très-volumi- 
neux d'un  tissu  cellulaire  dense,  qui  tiennent  la  circonférence  supé- 
rieure du  sphincter  à  1  centimètre  et  plus  de  la  pointe  du  coccyx. 
C'est  sans  aucun  doute  ce  tissu  cellulaire  et  adipeux  qui,  tassé  par 
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la  dissection,  constitue  ce  qu'on  a  considéré  comme  un  raphé  mé- 
dian postérieur,  recevant  à  droite  et  à  gauche  les  insertions  des 
deux  moitiés  du  sphincter,  et  comme  se  prolongeant  en  langue^le 
aponévrotique  jusqu'au  coccyx  (voy.  Cruveilhier,  Anatomie, 
i'  édit.,  t.  II,  p.  i21  et  A35;  Sappey^  Anatomie^  2®  édit.  t.  IV, 
p.  635).  Mais  nul  faisceau  strié  ne  s'incline  et  ne  s'écarte  des 
autres  pour  suivre  la  ligne  médiane  et  se  rendre  vers  l'os  précé- 
dent; de  même  encore  que  ce  n'est  que  par  une  dissociation  arti- 
ûcielle  de  ce  qui  est  (rès-nettement  uni  en  un  tout  que  l'on  a  pu 
considérer  le  sphincter  comme  composé  d'une  succession  de  demi- 
anneaux  parallèles  entre  eux  et  superposés. 

Des  par  lieu  lari  tés  anatomiques  semblables  aux  précédentes  se 
voient  d'autre  part,  en  avant  de  l'anus,  sur  la  ligne  médiane 
antérieure,  où  les  faisceaux  sphinctériens  passent  circulai  rement 
sans  changer  de  direction  pour  se  porter  en  avant,  ainsi  que  nous 
l'avons  indiqué  (p.  600). 

Ajoutons  encore  qu'à  des  intervalles  de  3  à  10  millimètres  en- 
viron les  uns  des  autres,  on  voit  des  faisceaux  de  fibres-cellules 
naître  entre  les  faisceaux  striés  de  la  face  interne  du  releveur  de 
l'anus  (r).  Ils  ne  font  pas  suite  a  ces  faisceaux,  car  c'est  perpen- 
diculairement, ou  plus  ou  moins  obliquement  à  leur  direction 
qu'ils  prennent  naissance  dans  les  cloisons  inlerfasciculaires.  Ils 
sont  entourés  de  tissu  cellulaire  riche  en  fibres  élastiques  qui  dou- 
ble leur  volume  réel  en  tant  que  fibres  contractiles.  Ces  faisceaux 
se  dirigent  obliquement  sous  forme  de  bandes  étroites  ayant  de  1  à 
5  dixièmes  de  millimètre  d'épaisseur.  Les  unes  s'accolent  directe- 
ment aux  faisceaux  de  la  face  extérieure  de  la  tunique  longitu- 
dinale qu^ils  accompagnent  et  renforcent  (/).  Les  autres  (r)  traver- 
sent obliquement,  mais  de  part  en  part  la  tunique  longitudinale, 
pour  suivre  et  renforcer  sa  face  antérieure. 

Comme  le  disent  tous  les  auteurs,  la  face  externe  de  ce  sphincter 
n'est  en  rapport  (v,  t/,  t^s)  qu'avec  le  tissu  cellulaire  et  adipeux 
sous-cutané  du  périnée.  Sa  face  interne  est  en  rapport  immédiat 
avec  les  fibres  longitudinales  du  rectum,  dont  elle  est  séparée 
seulement  par  une  mince  couche  de  tissu  cellulaire  riche  en  fibres 
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élastiques,  en  capillaires  et  en  filets  nerveux  formés  d'un  seul  fais- 
ceau primitif.  Parleur  intermédiaire,  la  partie  supérieure  de  celte 
face  embrasse  la  circonférence  in férif^ure  du  sphincter  interne  (o), 
mais  sur  une  hauteur  qui  ne  dépasse  pas  1  centimètre.  Quant  au 
reste  du  sphincter  externe,  c*est-à-dire  quant  à  la  plus  grande 
partie  de  sa  circonférence  inférieure  {u^  t^s),  elle  n*e$t  en  rapport 
qu*avec  la  peau  anale  (n,  /,  d).  D*autre  part,  dans  les  parties  où 
elle  s'élève  le  plus,  la  circonférence  supérieure  de  ce  muscle  (v) 
ne  s  étend  pas  a  plus  de  2  à  6  millimètres  plus  haut  que  la  ligne 
dentelée  inférieure  qui  sépare  la  peau  anale  de  la  muqueuse  des 
godets  inférieurs  du  rectum  (c,  e). 

11  est  donc  vrai  que  la  circonférence  inférieure  du  sphincter 
e!itcrne  descend  à  5,  6,  et  même  habituellement  i  10  millimètres 
plus  bas  que  le  contour  inférieur  du  sphincter  interne  (c'est-à* 
dire  à  12  ou  16  millimètres  plus  bas  que  la  ligne  anale  cutanée 
ci-dessus)  ;  mais  par  contre,  il  est  inexact  de  dire  que  ce  sphincter 
entoure  la  partie  terminale  du  rectum^  sur  une  hauteur  qui  peut 
s*élever  à  2  centimètres.  Il  n*entoure  que  2  a  ô  millimètres  de  la 
hauteur  de  la  muqueuse  rectale,  et  pour  le  reste  de  sa  hauteur 
propre,  sa  face  interne  n'agit  que  sur  la  peau  anale  au*dessous  du 
rectum  même.  Le  sphincter  interne,  au  contraire  (i,  o),  agit  à 
la  fois  sur  la  terminaison  de  la  muqueuse  (^,  A,  c)  et  sur  la  peau 
qui  lui  fait  suite  (c,  u^  /)• 

§  2.  —  Sur  la  JobcUob  do  la  maqnenite  vacinale  avec  eeUa 

de  rateras  el  awec  la  peaa. 

La  muqueuse  du  col  de  Tutérus  est  des  plus  remarquables  par 
la  continuité  des  faisceaux  de  ses  bres  lamineuses  avec  ceux  qui 
sont  interposés  aux  couches  musculaires  sous-jacentes.  Elle 
semble  être  formée  par  un  pur  et  simple  épaississement  à  la  sur- 
face de  la  musculeuse  du  tissu  cellulaire  intei'stitiel  de  celle*ci. 
De  là  vient  qu'elle  adhère  fortement  et  ne  glisse  pas  sur  la  couche 
musculaire.  Les  fibres-cellules  y  manquent  ainsi  que  les  fibres 
élastiques;  elle  est  d*un  bleu  grisâtre.  Sa  ténacité  est  due  en 
grande  partie  à  celle  de  la  substance  hyaline  amorphe  qui  est  \n* 
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terposée  a  tous  ses  éléments  et  qui  s'étend  aussi  sans  discontinuité 
entre  les  faisceaux  musculaires;  elle  (orme  a  la  surface  même 
du  chorion  muqueux  une  mince  couche  transparente  qui  devient 
relativement  épaisse  durant  la  grossesse  et  dans  laquelle  nul  aa«- 
tre  élément  n'existe.  Elle  se  distingue  bien  des  éléments  Cgurés 
qu'elle  sépare  dans  l'une  et  Tautre  de  ces  couches.  Les  artérioles 
et  les  veinules  de  la  muqueuse  ont  des  parois  bien  plus  minces  que 
celles  des  vaisseaux  de  même  ordre  du  tissu  musculaire. 

Les  éléments  figurés  qui  composent  cette  muqueuse  sont  uni* 
quement  des  flbres  lamineuses,  tant  en  nappes  qu'isolées,  dans 
lesquelles  abondent  celles  qui  sont  à  Tétat  de  cellules  fusiformes 
ou  étoilées^  et  les  noyaux  du  tissu  cellulaire.  En  approchant  des 
lèvres  du  col  seulement,  on  y  trouve  de  rares  et  minces  fibres 
élastiques  flexueuses»  ordinairement  encore  en  rapport  avec  leurs 
petites  cellules  d'origine,  irrégulièrement  étoilées. 

Les  fibres-cellules  souvent  indiquées  dans  la  trame  de  cette 
muqueuse  y  manquent  tout  à  fait,  mais  la  manière  dont  elle 
adhère  à  la  muqueuse  fait  qu*on  ne  peut  la  détacher  sans  enlever 
les  faisceaux  les  plus  superficiels  de  celle-ci.  Ainsi  constituée, 
cette  muqueuse  oflre  d*un  sujet  a  Tautre  de  même  âge  et  dans 
les  mêmes  régions,  une  épaisseur  qui  varie  de  O'^^ô  au  minimum 
à  1  millimètre  et  demi.  Les  plis  de  l'arbre  de  vie  sont  dus  à  ce  que 
l'épaisseur  de  la  muqueuse  est  de  2  à  3  millimètres  dans  les  points 
où  ils  existent,  tandis  qu'au  fond  des  sillons  qu'ils  limitent,  elle 
n'a  qa*un  demi-millimètre  et  même  moins. 

Les  coupes  montrent  nettement  une  dilTérence  dans  la  transpa- 
rence entre  la  muqueuse  et  la  musculeuse  ;  celle-ci  est  toujours 
plus  colorée  par  le  carmin.  La  ligne  qui  indique  leur  plan  de  jonc- 
tion est  régulière,  nullement  onduleuse,  et  c'est  sur  une  couche 
de  fibres  contractiles  circulaires  que  la  muqueuse  reposCé 

Il  est  des  sujets,  mais  non  tous^  chez  lesquels,  dans  la  moitié 
ou  seulement  dans  le  quart  inférieur  de  la  cavité  du  col,  on  trouve 
dans  des  points  quelconques  de  la  muqueuse,  même  au  fond  des 
sillons^  entre  les  plis  de  l'arbre  de  vie,  soit  des  saillies  minces 
dont  la  coupe  donne  la  figure  conique  ou  en  massue  des  papilles^ 
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soit  de  véritables  saillies  papilliformes  en  mamelons,  coniquest 
cylindriques,  en  massues,  avec  un  fiédicule  plus  ou  moins,  grêle, 
parfois  môme  à  sommet  multilobé.  Après  l'accouchement,  leur 
hauteur  peut  atteindre  jusqu'à  un  demi-millimètre.  Les  noyaux 
du  tissu  cellulaire  et  la  matière  amorphe  les  composent  presque 
exclusivement,  surtout  sur  les  femmes  grosses.  Cette  dernière 
substance  forme  toujours  à  leur  surface  une  couche  hyaline  rela* 
tivement  assez  épaisse.  On  trouve  néanmoins  des  fibres  lamineuses 
proprement  dites  à  la  base  ou  dans  le  pédicule  de  ces  saillies  vil* 
liformes  et  le  long  de  Tanse  vasculaire,  unique  le  plus  souyenti 
qui  les  pénètre  (voy.  dans  ce  recueil,  année  18d&,  p.  386,  pl.XIII^ 
une  bonne  indication,  par  M.  Gornil,des  faits  alors  connus  sur  ce 
point  et  sur  les  glandesdu  col) .  Partout  oii  manquent  ces  papilles  la 
muqueuse  est  lisse,  et  nulle  part  elles  ne  sont  noyées  dans  la  couche 
d'épithélium,  contrairement  à  ce  qu'ont  avancé  quelques  auteurs» 

La  grossesse  ne  fait  que  déterminer  une  augmentation  d'épais- 
seur  de  la  muqueuse  qui  va  de  la  moitié  au  double,  au  delà  de 
l'épaisseur  ordinaire.  Mais  sa  mollesse  devient  beaucoup  plus 
grande.  L'écartement  des  éléments  figurés  dans  la  musculeuse 
comme  dans  la  muqueuse,  comparativement  à  ce  qu'il  est  hors 
de  l'état  de  grossesse,  montre  que  l'augmentation  de  quantité 
de  la  substance  amorphe  est  pour  beaucoup  dans  ce  ramollisse* 
ment. 

L'augmentation  de  volume  des  vaisseaux,  des  fibres*cellules,  et, 
par  suite,  des  faisceaux  qu'elles  forment,  s'ajoute  aux  particula- 
rités précédentes  pour  rendre  plus  nette  la  distinction  entre  la 
muqueuse  et  la  musculeuse,  aux  points  de  vue  de  la  texture  et  de 
la  transparence. 

Muqueuse  sur  les  lèvres  du  col  utérin.  — Dès  qu'on  passe  de 
la  cavité  ou  conduit  du  col  utérin  sur  les  lèvres  du  museau  de 
tanche,  Tépithélium  (i),  les  papilles  et  la  trame  muqueuse  chan- 
gent brusquement  de  caractère  ;  une  étendue  de  1  à  2  millimètres 

(1)  Sur  lef  caractèref  des  ceUuIes  de  cet  épittiélium  de  transition^  voy.  Ch.  Robin, 
Mémoire  sur  la  tmiqueuse  de  Vutérw  {Mém,  de  PAcad,  de  méd.<,  Paris,  1861, 

u  XVI,  p.  9%,  pi.  IV,  fig.  la). 
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suffit  à  celte  transition  ;  elle  se  manifeste  extérieurement  par  la 
disparition  des  saillies  et  dépressions  microscopiques  ou  autres 
de  Tintérieur  du  col  ;  d'autre  part  on  voit  le  passage  à  l'état  lisse 
et  arrondi  de  la  surface  des  lèvres,  le  remplacement  de  l'épilbé- 
lium  prismatique,  mou,  facile  à  dissocier,  par  un  épithélium 
pavimenleux  tenace,  épais,  dans  lequel  sont  noyées  les  nom- 
breuses papilles  du  museau  de  tanche,  papilles  ne  faisant  aucune 
saillie  libre  à  la  surface  épilhéliale. 

Dès  qu*on  passe  de  ToriGce  aux  lèvres  de  l'utérus  se  montrent 
brusquement  de  nombreux  vaisseaux  sous*muqueux  qu'on  ne 
voyait  pas  sous  la  muqueuse  du  col,  mais  qu'on  retrouve  depuis 
le  niveau  même  de  son  orifice  jusqu'au  vestibule.  Ils  existententre 
la  muqueuse  du  museau  de  tanche  et  la  musculeuse,  bien  que  le 
tissu  cellulaire  qui  les  unit  soit  là  lrès«dense,  tenace,  et  ne  permette 
pas  le  glissement  des  organes  les  uns  sur  les  autres,  comme  dans 
le  vagin  proprement  dit.  Ces  vaisseaux  se  continuent  en  partie 
seulement  avec  les  conduits  plus  contournés,  spiroïdes,  à  parois 
épaisses  qui  passent  entre  les  faisceaux  bien  reconnaissables  des 
fibres-cellules  composant  les  lèvres  du  museau  de  tanche. 

En  même  temps  la  texture  du  chorion  de  la  muqueuse  des 
lèvres  change  notablement.  Quoique  restant  riche  en  noyaux  du 
tissu  cellulaire,  sa  trame  le  devient  pourtant  notablement  moins 
que  ne  l'est  celle  de  la  muqueuse  du  col  ;  mais  le  nombre  de  ses 
fibres  lamineuses,  tant  isolj^es  que  fasciculées  augmente.  Ce  qui, 
en  outre,  frappe  surtout  c'est  l'apparition  des  fibres  élastiques 
fines,  flexueuses,  assez  souvent  anastomosées,  et  dont  beaucoup 
sont  reliées  par  une  de  leurs  extrémités  à  leur  petit  centre  cellu- 
laire d'origine,  encore  pourvu  de  son  noyau  souvent  petit  et  peu 
régulier.  Dès  la  sortie  de  la  cavité  du  col  aussi  la  surface  du 
chorion  se  montre  couverte  de  papilles  cylindriques  ou  coniques 
grêles,  rarement  à  sommet  bifurqué  ou  trifurqué,  presque  toutes 
longues  de  0'"",2  ;  elles  sont  rapprochées  les  unes  des  autres, 
entièrement  noyées  dans  répithéliun,  de  telle  sorte  que  celui-ci 
ne  forme  qu'une  couche  peu  épaisse  au  niveau  de  leur  sommet, 
ou  indique  leur  siège  par  une  légère  saillie  à  ce  niveau  ;  la  sur 
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face  de  cet  épilhélium  pavimenteux  est  alors  d'aspect  légèrement 
grenu  sous  le  microscope  ou  à  la  loupe. 

Souvent  on  peut  suivre  au  travers  du  chorion,  et  perpendicu- 
lairement à  sa  surface,  le  trajet  des  capillaires  envoyant  une  anse 
dans  chaque  papille. 

Muqueuse  dans  le  va^m.— Ces  diverses  particularités  se  re- 
trouvent de  plus  dans  tout  le  reste  de  retendue  de  la  muqueuse 
vaginale.  Les  fibres  élastiques  y  deviennent  seulement  plus  nom- 
breuses, mais  en  conservant  toujours  les  mêmes  caractères  de 
Gnesse,  d'état  flexueux,  etc.  Le  tissu  cellulaire  sous-jacent  devient 
plus  mou  et  d'une  richesse  remarquable  en  vaisseaux,  en  vei- 
nules particulièrement.  Plus  profondément  se  voient  nettement 
les  couches  musculaires  à  faisceaux  minces,  nettement  délimités, 
séparés  par  une  certaine  proportion,  variable  d'un  sujet  à  l'autre, 
de  tissu  lamineux  assez  riche  en  fibres  élastiques  complètement 
développées,  fines  et  onduleuses.  On  peut  suivre  la  direction  de 
ces  faisceaux  musculaires  jusqu'au  niveau  et  au  delà  du  con- 
stricteur; les  plus  internes  sont  nettement  circulaires,  les  autres 
longitudinaux  avec  entrecroisement  direct  des  uns  avec  les  autres 
vers  les  plans  de  contact  des  couches  qu'ils  composent  et  dans 
lesquelles  le  tissu  cellulaire  interfasciculaire  forme  la  plus  grande 
masse. 

Le  chorion  considéré  seul  est  épais  de  1  millimètre  et  même 
1  millimètre  et  demi, sur  les  femmes  mortes  en  couches  particuliè- 
rement. Il  est  remarquable  par  le  nombre  des  capillaires  qui  le 
traversent  perpendiculairement  à  ses  faces  pour  arriver  aux  pa- 
pilles; ces  capillaires  sont  bien  plus  fins  que  ceux  qui,  plus  nom- 
breux encore  et  flexueux,  parcourent  le  tissu  cellulaire  sous- 
jacent.  On  voit  nettement  sur  les  coupes  que  les  plis  des  colonnes 
vaginales  ne  sont  pas  dus  à  un  épaississement  de  la  muqueuse, 
mais  que  celle-ci  suit  en  ondulant,  si  Ton  peut  dire  ainsi,  leur 
sommet,  leurs  côtés  et  leur  fond,  sans  changer  d'épaisseur  de 
texture,  ni  d^aspect,  comme  si  elle  tapissait  des  élevures  du 
tissu  sous-muqueux.  Le  fond  même  des  plis  manque  d'une  ou  de 
deux  rangées  de  papilles  qui  sont  en  quelque  sorte  comme  reje- 
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tées  sur  les  côtés  de  ce  fond.  Minces,  grêles,  longues,  cylindri-* 
ques,  parcourues  par  une  anse  vasculaire  unique,  riches  en 
noyaux  du  tissu  cellulaire,  elles  sont  néanmoins  plongées  dans 
Pépiderme  qui  passe  en  formant  une  surface  plane  au-dessus  de 
leur  sommet,  ou  qui  indique  la  place  de  celui-ci  par  une  petite 
élevurct  dont  l'ensemble  donne  à  la  surface  muqueuse  un  aspect 
finement  grenu,  au  moins  à  la  loupe. 

D'autre  part,  sur  le  haut  des  colonnes  vaginales,  l'état  relati- 
vement rugueux  de  leur  surface  muqueuse  est  dû,  tant  à  Técar^- 
ement  des  papilles  par  places  qu^au  grand  volume  et  à  l'état  bi- 
ou  trilobé  de  celles-ci.  La  longueur  de  beaucoup  d'entre  elles  est 
en  effet  de  0",8. 

Toutes  ces  dispositions  restent  à  peu  de  chose  près  les  mêmes 
jusqu'au  bord  libre  do  l'hymen  ou  des  caroncules  hyménales  ;  mais 
i  partir  de  là  ou  au  moins  du  bas  de  leur  face  vestibulaire,  elles 
deviennent  plus  courtes,  coniques,  à  base  plus  large  et  de  longueur 
un  peu  moindre,  caractères  propres  aux  papilles  cutanées. 

Généralement  l'épithélium  devient  tenace;  sa  couche  cornée 
devient  plus  épaisse,  sa  dissociation  moins  facile,  comme  sur 
l'épiderme  cutané;  ces  caractères  se  montrent  dès  qu'en  partant 
de  la  muqueuse  vaginale  on  arrive  à  3  ou  &  millimètres  de  la 
base  de  l'hymen  ou  de  ses  restes^  Sur  beaucoup  de  sujets  il 
s'amincit  plus  ou  moins  et  devient  assez  facile  a  dissocier  au 
devant  de  l'hymen  ou  des  caroncules  dans  toute  la  fosse  navi- 
culaire  et  tout  le  pourtour  vestibulaire,  sur  une  étendue  de  2  à 
h  millimètres  aussi,  au  moins  dans  les  points  où  se  forment  des 
plis  permanents. 

Une  particularité  très-frappante  est  celle  qui  s'observe  sur  le 
derme  en  examinant  le  vagin  vers  la  peau.  De  3  à  A  millimètres 
environ  avant  d'arriver  à  l'hymen  ou  aux  caroncules,  les  coupes 
minces  montrent  que  les  noyaux  du  tissu  cellulaire  diminuent  de 
nombre,  tandis  que  les  faisceaux  de  fibres  du  tissu  cellulaire  et  les 
fibres  élastiques  moins  flexueuses,  plus  épaisses,  réticulées,  deve- 
nant abondants,  donnent  à  la  trame  tégumentaire  une  opacité 
très-marquée,  une  plus  grande  épaisseur  et  les  caractères  ordî* 
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naires  du  derme.  Le  nombre  de  vaisseaux,  des  veines  surtout,  est 
toutefois  plus  considérable  ici  que  dans  le  reste  de  la  peau.  L^hy- 
men  et  les  caroncules  se  présentent  sous  forme  d'un  épaississe^ 
ment  de  ce  tissu  dermique  dont  ils  ont  très  nettement  la  texture. 

Glandes  du  col  utérin.  —  Nous  avons  déjà  dit  (p.  607)  que 
nous  ne  reviendrions  pas  ici  sur  les  faits  nombreux  déjà  connus, 
concernant  les  glandes  du  col  de  Tulérus.  Il  en  est  cependant 
auxquels  nous  croyons  utile  d'ajouter  quelques  détails. 

Nous  noterons,  en  premier  lieu,  qu*il  «st  bien  certain  que  les 
glandes  du  col  de  Tutérus  sont  à  la  fois  des  follicules  et  des  glandes 
en  grappe  simple  (voy.  Littré  et  G.  Robin,  Dict,  de  médecine ^ 
art.  Follicule,  10*  édit.,  1856  et  édit.  suiv.),  et  non  toutes  de  ces 
dernières,  comme  Fadmettent  quelques  auteurs.  Celles-ci  même 
ne  forment  jamais  un  acinusou  glomérule  glandulaire  proprement 
dit;  elles  ont  le  plus  souvent  la  configuration  des  follicules  lagéni-- 
formes,  mais  présentant  sur  leurs  fonds  et  leurs  côtés  de  deux  i 
huit  culs-de-sac  au  plus,  s'enfonçant  isolément  dans  le  tissu  am« 
biant,  sur  une  longueur  et  une  épaisseur  très-différentes  de  l'une 
à  Tautre.  Les  plus  minces  de  ces  culs-de-sac  ont  rarement  moins 
de  O^'jOS.  lien  est  qui  sont  bien  plus  étroits  à  leur  point  d'abou- 
chement qu'a  leur  fond.  Leur  paroi  propre  est  très-mince,  difficile 
à  isoler  du  tissu  ambiant,  tapissée  d'un  épithélium  à  cellules,  soit 
polyédriques,  soit  prismatiques,  très  -  petites ,   régulières.  Cet 
épithélium  comble  les  culs-de^ac  des  follicules  et  des  glandes 
dans  rétat  de  vacuité  de  Tutérus  normal,  surtout  chez  les  femmes 
qui  atteignent  ou  dépassent  quarante  à  quarante-cinq  ans.  Ces 
follicules  et  ces  glandules  siègent  pour  la  plupart  dans  la  mu- 
queuse même  dont  ils  ne  dépassent  pas  la  face  profonde.  Pourtant 
ci  et  là  on  en  trouve  soit  à  l'état  de  follicules,  soit  à  l'état  de 
glandes  en  grappe  simple  qui  pénètrent  de  quelques  dixièmes  de 
nrrillimètre  à  1  et  même  2  millim.,  entre  les  faisceaux  musculaires 
de  Itttérus  vide  et  plus  profondément  encore  durant  la  grossesse, 
ainsi  que  nous  le  dirons  plus  loin.  Il  n^est  pas  exact  de  répéter 
encore  avec  quelques  auteurs  modernes  que  ces  glandes  occupent 
toute  répaisseur  de  la  muqueuse,  et  que  leur  longueur  ne  dépasse 
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coupes  faites  successivement  sur  toute  la  muqueuse  vaginale  de 
plusieurs  femmes  et  d*une  petite  fille.  Il  nous  a  été  impossible 
d'y  trouver  trace  d'aucune  des  glandes  quelconques  dites,  soit 
muqueuses»  soit  sébacées,  admises  encore  par  quelques  chirurgiens 
et  anatomistes. 

Henle  admet  comme  existant  exceptionnellement,  et  MM.  Cru- 
veilbier  fils  et  Sée  figurent  des  follicules  clos  analogues  à  ceux  de 
l'intestin  dans  la  partie  supérieure  du  vagin  et  sur  le  col  de 
l'utérus.  II  nous  a  été  impossible,  malgré,  des  recherches  multi* 
pliées,  de  trouver  traces  de  glandes  de  ce  genre,  dont  Huguier 
avait,  le  premier  croyonsHious,  supposé  l'existence  dans  les 
termes  suivants  : 

c  La  muqueuse  vaginale  présente,  disait-il,  deux  ordres  de  folli- 
cules, les  uns  superficiels  placés  dans  l'épaisseur  du  derme  ou  im^ 
médiatement  au-dessous  de  lui,  s'ouvrant  à  la  surface  libre  par 
■un  simple  orifice  ou  un  petit  conduit;  ils  occupent  plus  particu- 
lièrement la  partie  inférieure  du  vagin.  Les  autres,  plus  profonds, 
sont  logés  dans  l'épaisseur  de  la  tunique  cellulo-vasculaire  du  va- 
gin ;  on  les  rencontre  surtout  dans  les  deux  lèvres  supérieures  de 
celui-ci;  ce  sont  de  véritables  follicules  clos,  n  ayant  pas  pliês de 
cartduii  excréteur  que  ceux  du  col  de  tutérus  et  de  la  voûte 
palatine,  dont  ils  se  rapprochent,  tandis  que  les  premières  se- 
raient les  analogues  des  follicules  sébacés  des  grandes  et  des  petites 
lèvres  l^èrement  modifiés  en  raison  de  leur  siège  (Huguier, 
Mém.  sur  les  kystes  de  la  matrice  et  du  vagin;  Mém.  de  la 
Soc.  de  chirurgie^  Paris,  i8&7,  t.  I,  in-A,  p.  826). 

Cette  description  est  certainement  fondée  sur  de  simples  déduc- 
tions tirées  de  Inobservation  de  kystes  des  parois  du  vagin  et  dans 
le  but  de  s'expliquer  l'apparition  de  ces  derniers  dans  cet  organe 
(voy.  aussi  Huguier,  Mém.  de  F  Académie  de  médecine^  Paris, 
1850,  in-4,  t.  XV,  p.  627);  mais  en  fait,  jusqu'à  présent  per- 
sonne n'a  vu  des  glandes  dans  sa  muqueuse,  comme  on  en  voit 
dans  celle  du  col  de  l'utérus,  etc.  Toutefois  il  faut  reconnaître 
qiu3  des  kystes  tapissés  iPépithéliums  paviraenteux  ou  polyédri- 
que, dont  le  liquide  contient  des  cellules   épithéliales,  comme 
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les  kystes  d*origine  glandulaire,  se  voient  incontestablement,  bien 
que  rarement  dans  ou  sous  la  muqueuse  du  vagin,  surtout  dans 
sa  paroi  postérieure. 

Il  faut  noter  toutefois  que  la  muqueuse  de  la  cayité  vestibu- 
laire  ou  prévaginale  sur  la  chienne  présente  des  follicules  clos 
dont  répaisseur  et  la  hauteur  varient  de  un  quart  à  un  demi'* 
millimètre.  Ils  sont  écartés  les  uns  des  autres  de  2  à  10  milli<- 
mètres  environ.  Logés  dans  l'épaisseur  de  la  muqueuse,  immé^ 
diatement  sous  son  épithélium,  ils  produisent  une  légère  élevure 
à  sa  surface.  Ils  sont  piriformes  ;  leur  base  est  tournée  vers  la 
profondeur  et  présente  à  son  milieu  une  légère  saillie  en  pointe; 
leur  partie  sous-épithéliale  plus  étroite,  tapissée  directement  par 
répithélium  pavimenteux  vestibulaire  est  tronquée. 

La  surface  de  ces  petits  grains  glanduleux  est  lisse,  bien  déli- 
mitée, sans  paroi  propre  distincte,  directement  contigaê  à  la 
trame  dans  laquelle  elle  est  plongée,  trame  qui  là  est  remarquable 
par  le  nombre  des  cellules  libro-plastiques,  à  prolongements  ana- 
stomosés en  réseau,  colorés  par  le  carmin  ;  il  y  a  aussi  dans  cette 
trame  beaucoup  de  noyaux  du  tissu  cellulaire  circonscrits  dans  les 
mailles  de  ce  réseau,  près  de  la  surface  épithéliale  de  la  mu- 
queuse surtout.  Quant  au  grain  glanduleux  qui  est  opaque  relati- 
vement au  tissu  ambiant,  il  est  composé  principalement  de  petits 
noyaux  épilhéliaux,  sphériques,  larges  de  O"*", 005;  avec  un  peu 
de  matière  amorphe  finement  grenue  interposée  ils  remplissent 
les  mailles,  d'une*  largeur  à  peine  double  de  la  leur,  d'un  fin 
réticulum  analogue  à  celui  des  follicules  clos  de  Tintestin,  des 
amygdales,  etc. 

Cette  muqueuse  vestibulaire  est  remarquable  encore  par  sa 
surface  lisse,  sans  papilles,  si  ce  n'est  près  de  ses  orifices  cutané 
et  vaginal,  et  par  la  minceur  de  son  épitbélium  pavimenteux;  elle 
est  remarquable  aussi  par  la  richesse  de  son  réseau  élastique 
propre,  par  la  finesse  de  ces  fibres,  par  la  continuation  insensible 
de  ce  réseau  avec  celui  du  tissu  cellulaire  sous-jacent,  par  les 
flexuosilé  spiroïdes,  les  dilatations  relativement  régulières  de  ses 
vaisseaux,  de  ses  veinules  surtout,   par  leur  nombre  et  leur  va- 
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lame  jusqu'au  point  voisin  de  la  superficie  même  où  ils  se  rédui** 
sent  en  fins  conduits  se  rendant  à  celte  surface  presque  perpen- 
diculairement. 

Les  pliSy  rides  ou  rugosités  que  présente  la  surface  interne  de 
cette  muqueuse  sont  dus  ici  à  des  épaississements  de  cette  trame, 
même  ainsi  constituée  ;  une  mince  couche  défibres-cellules  longi- 
tudinales rampe  contre  sa  face  profonde  en  passant  sous  ses 
épaississements  sans  s'inQécbir  à  leur  niveau.  Au-dessous  sont 
épars  dans  le  tissu  cellulaire  des  faisceaux  de  fibres-cellules  circu- 
laires, minces,  peu  nombreux. 

.  Enfin  sur  la  chienne  ce  tissu  cellulaire  est,  par  places,  riche 
en  veinules  flexueuses,  relativement  larges,  ailleurs  il  n'en  ren- 
ferme que  fort  peu. 

A  ce  que  nous  avons  dit,  concernant  le  vagin  de  la  femme,  il 
faut  ajouter  ce  fait  que  l'hymen  ou  ses  caroncules,  ainsi  qu'une 
zone  de  la  peau  du  vestibule,  en  avant  de  tout  le  pourtour  de 
F  orifice  vaginal,  sur  une  largeur  de  10  à  45  millimètres,  sont  ab- 
solument dépourvues  de  follicules  pileux,  de  glandes  sébacées  et 
sudoripares,  aussi  bien  que  de  glandes  mucipares  ;  c'est  donc  à 
tort  que  les  unes  ou  les  autres  de  ces  glandules  ont  été  décrites 
dans  cette  région. 

Cette  zone  privée  de' glandes  doit,  comme  la  zone  péri-anale, 
être  rangée  parmi  les  parties  de  la  peau  qui  sont  absolument  dé- 
pourvues de  tout  organe  annexe,  tant  sous-cutané  qu*intra-dermi- 
que  et  dont  nous  avons  déjà  parlé  plus  haut  (p.  695).  Nous 
n'avons  du  reste  pas  à  revenir  sur  ce  que  nous  avons  dit  avec 
MM.  Martin  et|Léger,  etc.,  sur  les  sinus  du  méat  et  sur  l'absence 
de  glandes  dans  la  partie  supérieure  du  vestibule  (voy.  ci-dessus 
dans  ce  recueil  (ladiat  et  Robin,  p.  536  et  538). 

La  zone  vestibulaire  de  peau  sans  glandes  ne  se  distingue  de  la 
peau  avec  laquelle  elle  se  continue  sur  les  petites  lèvres  que  par 
l'apparition  des  glandes  sébacées,  puis  au  périnée  au  delà  de  la 
fourchette,  par  celle  de  quelques  glandes  sébacées  accompagnées 
pour  la  plupart  de  follicules  du  duvet. 
Ces  glandes,  surtout  celles  des  petites  lèvres,  sont,  depuis  leur 
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orifice  jusqu^au  fond  de  leurs  culs*de-sac,  plus  volumineuses  du 
tiers  au  double  sur  les  femmes  morles  en  couches^  que  pendant 
rélat  de  vacuité  de  l'utérus.  Ce  fait  est  dû  tant  à  la  multiplication 
qu^a  l'augmentation  du  volume  des  cellules  épithéliales  glandu- 
laires, surtout  de  celles  qui  sont  distendues  p  ir  la  matière  grasse, 
facile  à  distinguer  par  son  pouvoir  réfringent  et  parce  qu'elle  ne 
se  colore  pas  par  le  carmin. 

§  &.  —  Sar  la  •ontlnnité  de  la  peav  de  la  verge  et  de  la  maqaeoee 

prépntiale. 

Parmi  les  portions  du  tégument  dermique  absolument  dépourvu 
de  follicules  pileux,  de  glandes  sébacées  et  sudoripares,  il  faut 
ranger  aussi  les  téguments  du  gland,  du  frein  et  du  prépuce.  Ce 
fait  ressort  déjà  nettement  des  observations  de  Valentin  (art.  6e-> 
WEBE,  Eandwùrt.  der  PhysioL^  Braunschweig,  1842,  in-8,  1. 1, 
p.  7S3,  742  et  759),  et  mieux  encore,  de  celles  de  Simon 
[Archiv  fur  Anat.  U7id  PhysioL^  Berlin,  1844,  in-8,  p.  1, 
pi  1)  qui  a  montré  que  les  prétendues  glandes  de  Tyson  ne  sont 
que  de  petits  épaississemcnts  ou  élevures  dermiques,  surmontés 
de  nombreuses  papilles,  sans  ressemblance  avec  les  glandes  séba* 
cées  des  petites  lèvres,  qu'il  figure  et  décrit  exactement.  Simon  a 
montré  aussi  qu'il  en  est  de  môme  chez  le  cheval,  quelle  que  soit 
la  quantité  du  smegma  préputial. 

Quelques  traités  admettent  encore  des  glandes  sébacées  dans 
toutes  ces  portions  de  la  verge  ;  mais  nous  nous  sommes  assurés  par 
des  coupes  pratiquées  en  nombre  infini  sur  le  prépuce,  le  frein  et 
le  gland,  qu'ici  ces  organes  sécréteurs  manquent  absolument.  En 
passant  de  la  muqueuse  préputiale  à  la  peau  correspondante,  la 
structure  de  celle-ci  ne  diffère  de  celle  de  la  première  que  par  la 
présence  (sur  la  plupart  des  sujets  mais  non  chez  tous)  de  gra- 
nules pigmentaires  dans  la  couche  de  Malpighi.  Ce  n'est  qu'à  une 
distance  du  pourtour  de  Porince  préputial,  qui  varie  d'un  indi- 
vidu à  l'autre,  mais  toujours  au  moins  de  2  cenlimëlres,  qu'on 
commence  a  trouver  des  poils  avec  leurs  glandes  sébacées. 

Quant  au  smegma  préputial,  on  sait  qu'il  est  formé  d'un  amas 
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trent  les  premiers  poils  de  l*anas  avec  leurs  glandules  sébacées. 
Dans  loute  c^tte  étendue  (&,n,/,d)  il  n'y  a  pas  de  glandes  sébacées, 
sudoripares,  ni  autres  chez  l'homme. 

p.  Glandes  sudoripares  se  montrant  un  peu  plus  loin  que  les  poils. 

m.  Trame  de  la  muqueuse  et  tissu  cellulaire  sous-jacent  riche  en  veines. 

t,o.  Sphincter  interne,  dans  ses  rapports  avec  la  fin  du  rectum  (b)  et 
avec  le  commencement  de  la  peau  (6,n)  faisant  suite  aux  fibres  cir- 
culaires (t)  du  rectum.  Sur  les  sujets  vigoureux  son  extrémité  io- 
férieure  s*avance  (o)  entre  le  derme  et  le  bout  correspondant  da 
sphincter  externe  où  il  est  un  peu  renflé  du  côté  de  la  peau,  mais  sans 
jamais  toucher  ce  dernier,  dont  un  peu  de  tissu  cellulaire  le  sépare. 

rj.  Fin  du  releveur  de  Fanus  formé  de  faisceaux  striés. 
h,  V.  Tissu  cellulaire  et  adipeux  entre  le  releveur  (k)  et  le  sphincter  (v). 

q.  Le  derme  cutané. 

r.  Face  interne  du  releveur  entre  les  faisceaux  de  laquelle  partent  des 
fibres-cellules  obliques  allant  traverser  la  tunique  longitodinala 

/.  Faisceaux  naissant  comme  les  précédents  entre  les  faisceaux  striés 
du  releveur  pour  s'appliquer  à  la  face  postérieure  de  la  tunique  lon- 
gitudinale. 

5,t,u,v.  Coupe  du  sphincter  externe  perpendiculaire  à  la  direction  de 
ses  fibres,  montrant  la  manière  dont  le  muscle  aplati  est  replié  (de 
t  en  u)  et  embrasse  en  remontant  (v)  la  partie  inférieure  des  coo- 
ches  musculaires  longitudinale  et  circulaire  (sphincter  interne). 

tyU.  Portion  repliée  ou  coudée  du  sphincter  externe,  entre  les  fais- 
ceaux de  laquelle  passent,  avec  du  tissu  cellulaire  et  beaucoup  de 
fibres  élastiques,  les  fascicules  de  fibres  longitudinales  {t)  qui  vont 
s'insérer  à  la  peau.  La  partie  t,u  représente  non  pas  le  bord  infé- 
rieur du  sphincter,  mais  sa  circonférence  inférieure. 

V.  Bord  de  la  circonférence  supérieure  du  sphincter  externe. 

s.  Bord  inférieur  du  sphincter  externe  replié  et  remontant  vers  le  bord 
inférieur  du  sphincter  interne  (o)  ;  il  en  reste  toujours  écarté  de 
2  à  5  millimètres  par  du  tissu  cellulaire,  adipeux  ou  non,  des  vais- 
seaux et  des  filets  nerveux  très-minces. 
FiG.  2.  —  Coupe  d'un  pli  préputial  sur  les  côtés  du  frein,  grossie  environ 
80  fois. 

a.bjC.  Les  faces  des  épidermes,  contiguës  depuis  le  fond  du  pli  (6),  re- 
présentées avec  l'écartement  causé  par  la  préparation. 

d^g.ei  ej.  Portion  du  derme  avec  ses  papilles  dont  l'épiderme  comble 
les  intervalles  et  recouvre  le  sommet. 

6,ft.  Lame  d'épiderme  commune  avec  deux  feuillets  dermiques  limitant 
le  pli  et  les  unissant  l'un  à  l'autre  en  comblant  le  fond  de  ce  pli. 

h,ij.  Portions  de  cette  lame  épidermique  qui  en  comblant  les  intervalles 
papillaires  simulent  sur  la  coupe  mince  des  digitations  de  celle-là. 
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CHAPITRE  III 

DBS  DIFFÉRENCES   d'aCTION  DES  COURANTS  INDUITS   ET  DES  COURANTS 

CONTINUS    SUR  LE  SYSTÈME   NERVEUX. 

Les  faits  les  plus  importants  qui  montrent  les  réactions  diffé- 
rentes des  muscles  sous  Tinfluence  des  courants  induits  et  des 
courants  continus,  s'observent  dans  certain  cas  de  paralysie  pé- 
riphérique. Prenons  pour  exemple  la  paralysie  faciale  a  frigore; 
nous  y  trouvons  les  deux  phénomènes  suivants  : 

A.  Les  courants  induits  ne  produisent  plus  d'excitation  muscu- 
laire, et  ne  provoquent  aucune  contraction;  tandis  que  les. cou- 
rants continus  (1)  déterminent  très-nettement  des  contractions 
au  moment  de  la  fermeture  et  au  moment  de  Touverture. 

B.  Non-seulement  les  courants  continus  déterminent  la  contrac* 
tion  des  muscles  paralysés,  alors  que  ceux-ci  ne  se  contractent 
plus  par  les  courants  induits,  mais  il  faut  pour  provoquer  cette 
contraction  un  courant  moins  fort  que  pour  faire  contracter  les 
muscles  sains  homologues. 

(1)  Le  mot  de  cùwrantt  ccmiin'M  est  devenu,  en  médecine,  synonyme  de  courants 
proTenant  directement  de  la  pile.  U  est  évident  que  le  mot  contimu  est  impropre  dans 
plusieurs  cas,  puisqu'il  y  a  des  interruptions  ;  mais  nous  n'avons  pas  voulu  changer 
un  mot  reçu,  et  d'un  autre  côté,  les  interruptions  ne  sont  que  le  résultat  de  la  fer- 
meture et  de  l'ouverture  d'un  courant  continu. 
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Nous  allons  examiner  successivement  ces  deux  questions,  dans 
lesquelles  rentrent  d'ailleurs  la  plupart  des  phénomènes  électro- 
musculaires. Comme  la  contractilité  n*est  pas  la  même  pour  les 
courants  induits  et  pour  les  courants  continus,  nous  emploierons 
le  mot  de  contractilité  farado-musculaire  pour  celle  qui  a  lieu 
par  les  courants  induits  et  celui  de  contractilité  galvano-muscu- 
laire  pour  celles  que  déterminent  les  courants  continus. 

A.  La  contractilité  farado-musculaire  est  abolie  ou  fortement 
diminuée ,  tandis  que  la  contractilité  galvano  -  musculaire 
persiste. 

Sur  les  muscles  sains  de  la  vie  de  relation,  les  courants  induits 
et  les  courants  continus  agissent  à  peu  près  de  la  même  façon, 
c'est-à-dire  qu'à  chaque  interruption  ils  déterminent  une  contrac- 
tion. Néanmoins,  rarement  les  courants  continus  provoquent, 
surtout  à  travers  l'épiderme,  des  contractions  aussi  fortes  que  les 
courants  induits.  Lorsque  les  rhéophores  sont  placés  directement 
sur  le  trajet  des  nerfs  moteurs,  les  contractions  sont  plus  pronon- 
cées que  lorsque  les  rhéophores  sont  placées  directement  sur  les 
muscles;  mais  même  dans  ces  cas  les  contractions  sont  plus 
faibles  qu'avec  des  courants  induits. 

Ainsi,  à  l'état  normal,  les  courants  induits  produisent  des  con- 
tractions musculaires  plus  fortes  et  plus  nettes  que  les  courants 
induits» 

Dans  un  grand  nombre  d'altérations  pathologiques,  la  contrac- 
tilité est  diminuée  pour  les  courants  induits  et  pour  les  courants 
continus,  et  cela  se  comprend  aisément,  car  la  contractilité  dé- 
pendant de  la  vitalité  de  la  fibre  musculaire,  elle  est  affaiblie  ou 
abolie  dès  que  celle-ci  est  altérée.  Nous  n'avons  pas  à  nous  occu- 
per ici  de  ces  cas  pathologiques.  Dans  les  cas  que  nous  allons 
étudier,  les  deux  espèces  de  courants  agissent  différemment;  les 
courants  induits  ne  provoquent  plus  de  contraction,  tandis  que 
les  courants  continus  en  déterminent  à  la  fermeture  et  â  la  rup- 
ture du  courant.  Ces  réactions  différentes  peuvent  se  produire  à  la 
suite  de  paralysies  à  frigore^  de  paralysies  traumatiqucs,  de  para- 
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lysies  diphthéritiques,  mais  le  type  de  ces  paralysies  est  la  paraly- 
sie  périphérique  du  facial,  de  quelque  nature  qu'elle  soit. 

Lia  plupart  des  auteurs  continuent  à  attribuer  la  première 
observation  de  ce  genre  soit  à  Remak,  soit  à  Baierlacher.  Nous 
avons  cité  tout  au  long,  dans  notre  Traité  (félectriciié,Uï\e  obser- 
vation de  Halle,  professeur  à  la  Faculté  de  Paris,  vers  la  fin  du 
siècle  dernier,  qui  mentionne  très*exactement  cette  différence 
d'action  des  courants  de  la  pile  et  des  courants  en  tension  (1). 

Gliez  un  malade  atteint  de  paralysie  faciale  (floréal  an  Xi), 
Halle  employa réiectricité,  il  en  commença  Tusage  par  desimpies 
étincelles,  mais  les  muscles  ne  se  contractaient  point.  Alors  il  se 
détermina  à  l'emploi  du  galvanisme  et  fit  communiquer  une  pile 
de  cinquante  étages  avec  différents  points  de  la  joue  malade.  Au 
moment  du  contact,  tous  les  muscles  de  la  face  entrèrent  en 
contraction. 

Non-seulement  Halle  observa  cette  différence  de  réaction,  mais 
il  constata  également  la  lenteur  de  la  contraction  des  niuscles  pa- 
ralysés, car  il  ajoute  que  la  contraction  produite  par  le  courant 
de  la  pile  n'était  point  d'aussi  peu  de  durée  que  celle  qui  suivait 
la  décharge  électrique. 

Les  auteurs  qui,  dans  ces  dernières  années,  se  sont  occupés  de 
cette  question,  sont  tous  d'accord  sur  ce  fait,  que  dans  ces  para- 
lysies, lorsque  le  nerf  et  le  muscle  ne  peuvent  être  excités  ni  par 
le  courant  induit,  ni  par  la  volonté,  ils  peuvent  encore  être  mis 
en  activité  sous  T influence  du  courant  continu. 

Pendant  la  durée  de  l'affection,  il  survient  diverses  modifica- 
tions qui,  d'une  façon  générale,  peuvent  être  résumées  dans  les 
propositions  suivantes  : 

a.  Pendant  t absence  de  la  motilité.  —  La  contractilité  galvano- 
musculaire  persiste  et  est  même  plus  facile  à  provoquer,  elle  aug- 
mente pendant  quelque  temps  et  atteint  assez  rapidement  un 
maximum,  pour  diminuer  ensuite. 

Quelquefois»  et  cela  au  moment  où  la  paralysie  paraît  le  plus 

(1)  Hiitoire  du  galvanisme,  par  Sue. 
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prononcée,  le  pôle  positif  a  une  influence  plus  marquée  sur  la 
contractiiité. 

b.  Avec  le  retour  de  la  motiliié. — .L'augnien talion  de  l'ex- 
citabilité sous  l'influence  du  courant  continu  se  perd  peu  à  peu 

r 

avec  le  retour  du  mouvement  volontaire,  et  en  même  temps  Tex- 
citabilité  par  le  courant  d*iiiduction  revient  également  peu  à  peu. 

L'excitabilité  par  les  deux  sortes  de  courants  ne  redevient  nor- 
male que  très-lentement,  et  la  plupart  du  temps  l'excitabilité  par 
les  courants  induits,  lout  en  reparaissant,  reste  plus  faible  que 
pour  les  muscles  homologues  du  côté  sain. 

La  forme  de  la  contraclilité  difl'ère  à  ces  différentes  périodes, 
elle  s'éloigne  peu  à  peu  de  la  forme  de  la  contraction  des  muscles 
striés,  pour  se  rapprocher  de  celle  des  muscles  lisses.  Comme 
Tavait  déjà  observé  Halle,  elle  devient  plus  lente  et  progessive.  A 
mesure  que  la  guérison  se  produit,  la  contraction  reprend  sa 
forme  ordinaire. 

Telles  sont  les  conclusions  générales  de  la  clinique,  et  avant 
de  chercher  i  expliquer  les  causes  de  ces  différences  d'action  des 
courants  continus  et  des  courants  induits,  nous  allons  voir  lesré« 
sultats  que  donnent  les  expériences  physiologiques. 

Erb  (1)  est  un  des  premiers  auteurs  qui  ait  cherché  expéri- 
mentalement à  reproduire  sur  les  animaux  les  faits  observés  chez 
rhomme.  Sur  des  lapins,  après  avoir  écrasé  ou  sectionné  le  nerf 
scialique,  il  constate,  vers  la  fin  de  la  première  semaine,  qu'il  y 
a  une  diminution  de  l'excitabilité  des  muscles  pour  les  courants 
continus  comme  pour  les  courants  induits.  Puis  plus  ou  moins 
rapidement  selon  les  cas,  la  différence  entre  ces  deux  espèces  de 
courants  électriques  s'accentue,  et  tandis  que  l'action  des  courants 
interrompus  devient  de  plus  en  plus  faible,  celle  des  courants 
continus  augmente  de  jour  en  jour.  A  un  moment  même,  il  suiSt 
d'un  seul  couple  pour  provoquer  des  contractions  dans  les  muscles 
paralysés,  tandis  qu'il  faut  quatre  à  six  couples  pour  faire  contrac^ 
ter  les  muscles  sains. 

(1)  lur  Pathologie  und  paihologischen  Anatomie  peripheritcher  Paralysen, 
{OwUchet  Arch.  fiir  Min.  Med.  Bd.  IV  et  Bd.  V.) 
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Erb,  dans  ces  expériences,  n'a  jamais  vu  les  courants  induits 
avoir  une  action  absolument  nulle,  et  il  a  toujours  pu,  en  mettant 
les  muscles  à  nu,  avoir  quelques  contractions  locales. 

liugo  Ziemssen  et  Auguste  Weiss  (1)  ont  répété  ces  mêmes 
expériences.  D'après  ces  auteurs,  l'abolition  de  la  contractilité 
farado-musculaire  commencerait  du  cinquième  au  dix-neuvième 
jour  après  l'écrasement  du  nerf. — La  disparition  de  cette  exci- 
tabilité aurait  lieu  d'autant  plus  lentement  que  le  tissu  nerveux 
aurait  été  atteint  plus  loin  du  muscle;  —  une  simple  section  du 
nerf  demande  quatre  à  huit  semaines  pour  que  l'excitabilité  re* 
paraisse;  il  faut,  au  contraire,  six  à  sept  mois  quand  on  a  enlevé 
une  portion  du  nerf,  longue  de  3  à  A  millimètres. 

Cette  question  a  été  reprise  récemment  par  M.  Vulpian. 
{Archives  de  physiologie^  1871-1872, — Recherches  relatives  à 
rinfluence  des  lésiotis  trauma  tiques  des  nerfs  sur  les  propriétés 
physiologiques  et  la  structure  des  muscles,)  Les  expériences  ont 
porté  sur  le  nerf  facial  chez  des  lapins,  et  sur  le  nerf  scialique 
chez  des  cochons  d*Inde,  des  lapins  et  des  chiens.  Tantôt  les  nerfs 
étaient  sectionnés,  tantôt  ils  étaient  écrasés,  d'autres  fois  ils 
étaient  transpercés  au  moyen  d'aiguilles  chargées  d'acide  acéti« 
que  ou  d'essence  de  canlharide. 

Dans  tous  ces  cas,  l'altération  des  nerfs  est  la  même,  quel  que 
soit  le  procédé  d'expérimentation  employé.  La  seule  différence 
consiste  en  ceci,  que  la  régénération  a  lieu  plus  rapidement  lors- 
que la  continuité  du  nerf  n'a  pas  été  totalement  interrompue. 

Pour  les  muscles,  l'excitabilité  diminue  avec  une  grande  rapi- 
dité; elle  diminue  parfois  à  un  tel  degré  qu'on  ne  peut  plus  la 
mettre  en  jeu  au  travers  de  la  peau  rasée  et  mouillée.  Mais  dans 
ce  cas,  en  mettant  les  muscles  à  nu,  on  obtient  encore  des  con- 
tractions qui  sont  plus  faibles,  mais  qui  existent  nettement. 
H. Vulpian  insiste  spécialement  sur  ce  dernier  fait  qui, dit-il,  n'est 
qu'en  contradiction  apparente  avec  les  faits  cliniques,  puisque 
dans  ces  cas  la  contractilité  n'est  explorée  qu'à  travers  la  peau. 

(1)  Die  ElectricUai  inderMedidn  et  Die  Veranderungen  der  ^tmchen  Erreg* 
barkeit  hei  traumatischen  LHhmungen, 
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Mais  les  résultats  des  expériences  de  M.  Vulpian  durèrent  assez 
notablement  des  conclusions  de  MM.  Erb,  Ziemssen  et  Weiss,  au 
point  de  vue  de  l'action  des  courants  induits  et  des  courants  con- 
tinuS)  car  dans  la  plupart  des  sections  nerveuses,  surtout  dans 
celles  des  nerfs  sciatiques,  M.  Vulpian  a  presque  toujours  constaté 
que  Taction  des  courants  continus  sur  les  muscles  paralysés  était 
affaiblie  comme  celle  des  courants  faradiques. 

Nous  avons  également  répété  quelques-unes  de  ces  expériences 
sur  des  lapins  et  sur  des  rats,  et  nous  sommes  arrivé  à  peu  prés 
aux  mêmes  résultats  que  M.  Vulpian.  Dans  un  cas  de  section  du 
facial  chez  un  lapin,  nous  avons  très-bien  observé  la  différence  de 
contraclilité  sous  Tinfluence  des  courants  continus  et  des  courants 
induits,  mais  toujours  on  provoquait  encore  sur  les  muscles  mis 
â  nu  de  légères  contractions.  Ces  contractions,  il  est  vrai,  ne  sont 
plus  aussi  nettes  et  aussi  fortes  que  sur  les  muscles  sains  ;  elles 
sont  isolées,  presque  flbrillaires. 

Sur  les  rats,  chez  lesquels  nous  avons  sectionné  ou  écrasé  le 
scialique,  nous  obtenions  toujours  également  de  légères  contrac- 
tions en  implantant  des  aiguilles  dans  les  muscles,  et  dans  ce  cas, 
la  contractilité  par  les  courants  continus  était  également  affai* 
blie  (1). 

Cependant  ces  expériences  physiologiques  ne  peuvent  en  rien 
contredire  les  faits  cliniques,  car  ceux-ci,  d'un  autre  côté,  sont 
parfaitement  exacts,  et  il  est  certain  que,  dans  certains  cas  de  pa- 
ralysie faciale,  il  est  absolument  impossible  d'obtenir  la  moindre 
contraction  avec  les  courants  très-intenses,  en  plaçant  un  des 
rhéophores  à  l'extérieur  et  l'autre  à  Tintérieur  de  la  joue,  et  soit 
qu'on  se  serve  de  courants  rapides  ou  de  courants  à  intermit- 
tence lente»  ou  qu^on  introduise  sous  la  peau  des  aiguilles 
communiquant  avec  les  électrodes. 

Mais  ce  qu^il  faut  surtout  remarquer,  c^est  que  ces  réactions 

(1)  Dans  ces  expériences  sur  les  rats,  nous  avons  vu  un  certain  nombre  de  rats 
suftcomber  cinq  ou  six  jours  après  Técrasement  du  nerf  sciatiquc,  avec  des  symptô- 
mes très-curieux.  L'animal  était  pris  d'une  sorte  de  contracture  générale,  il  se  mou- 
vait avec  peine  et  paraissait  pour  ainsi  dire  comme  empalé. 
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spéciales  sont  très-rares  en  pathologie j  et  qu'elles  n'existent  pour 
ainsi  dire  d^une  manière  constante  que  pour  certaines  paralysies  du 
nerf  facial.  Dans  presque  toutes  les  sections  nerveuses,  ainsi  que 
dans  la  plupart  des  paralysies,  soit  rhumatismales,  soit  par  com- 
pression, on  observe  Taffaiblissement  de  la  coniractilité  à  la  fois 
pour  les  courants  continus  et  pour  les  courants  induits.  En  dehors 
des  paralysies  rhumatismales  ou  traumatiques  du  nerf  facial,  on 
ne  connaît  qu'un  nombre  relativement  restreint  de  paralysies  de 
ce  genre,  où  l'on  ait  observé  ces  mêmes  phénomènes  d^une  façon 
nette  et  persistante.  Quelques  cas  de  paralysie  traumatique  du 
nerf  radial,  deux  cas  de  paralysie  traumatique  des  nerfs péroniers  ; 
un  cas  de  paralysie  rhumatismale  du  nerf  circonQexe. 

On  retrouve  ces  mêmes  phénomènes,  il  est  vrai,  dans  les  para* 
lysies  saturnines,  dans  les  paralysies  diphthéritiques,  mais  dans 
ces  cas  il  y  a  un  processus  pathologique  tout  différent.  Quoi  qu'il 
en  soit,  si  l'on  compare  ces  faits  à  ceux  si  nombreux  de  paralysie 
périphérique  où  la  contraclilité  est  affaiblie  pour  les  deux  espèces 
de  courants,  il  n'y  a  plus  lieu  de  s'étonnei*  que  dans  les  expérien* 
ces  physiologiques  il  soit  rare  de  retrouver  ces  mêmes  résultats; 
et  ce  qui  peut  paraître  extraordinaire,  c'est  que  Erb,  Ziemssen  et 
Weiss  aient  trouvé  dans  la  majorité  des  cas  la  contractilité 
galvano-musculaire  augmentée;  c'est  bien  plutôt  l'exceptioni 
c'est*à-dire  qu'elle  se  trouve  également  diminuée. 

Sous  ce  rapport,  les  expériences  physiologiques  sont  donc,  en 
général,  d'accord  avec  les  faits  cliniques,  mais  elles  ne  sont  en 
aucune  façon  venues  éclairer  ce  phénomène  curieux  et  presque 
étrange.  La  question  reste  toujours  la  même:  Pourquoi  y  a*t-il  des 
cas  de  paralysie  périphérique  où  la  perle  de  la  contractilité  existe 
pour  les  deux  espèces  de  courants,  tandis  que,  dans  d'autres  cas,  la 
perte  de  contractilité  n'a  lieu  que  pour  les  courants  induits  en 
même  temps  qu'il  y  a  exagération  de  l'excitabilité  pour  les  cou- 
rants continus? 

La  question  est  donc,  avant  lout^  de  savoir  quelles  sont  les 
causes  qui  amènent  celte  différence,  et  pour  cela  il  nous  faut  exa^ 
miner  successivement  les  phénomènes  qui  se  passent  du  côté  des 
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muscles  paralysés,  et,  en  second  lieu,  les  différences  que  dans  ces 
conditions  présente  l'excitation  par  les  deux  espèces  de  courants. 

Recherches  sur  les  phénomènes  qui  accompagnent  les  paralysies  périphériques. 

Dans  quelques  cas  de  paralysie  périphérique  rhumatismale 
on  ne  trouve  aucune  lésion  des  nerfs  ou  des  muscles,  mais  dans 
la  plupart  des  cas»  soit  à  la  suite  de  compression,  de  déchirure, 
de  section,  ou  d'inflammation  aiguë  ou  chronique,  le  nerf  subit 
une  altération  qui  consiste  surtout  dans  la  disparition  du  cylin- 
dre-axe. Puis,  dans  la  plupart  des  cas,  il  se  forme  un  travail  de 
régénération  qui  peut  apparaître  plus  ou  moins  rapidement. 
Dans  les  Iraumatismes  simples,  lorsqu'il  n*y  a  pas  eu  division 
transversale  complète  des  nerfs,  la  régénération  est  déjà  en  pleine 
activité  après  une  vingtaine  de  jours  (Erb,  Vulpian). 

Quant  aux  muscles,  ils  subissent  une  atrophie  assez  irrégu- 
lière, en  ce  sens  qu^elle  est  plus  avancée  en  certains  points  du 
muscle  qu'en  d'autres.  Puis,  survient  généralement  Taltération 
graisseuse,  mais  celle-ci  n'apparatt  que  deux  ou  trois  mois  après 
la  lésion  nerveuse. 

Quelques  auteurs,  et  entre  autres  M.  Charcot,  ont  cru  trouver 
dans  le  genre  de  lésions  Texplicalion  des  différences  que  l'on 
observe  dans  ces  paralysies;  ils  ont  supposé  que  lorsque  le  mus- 
cle présente  une  réaction  opposée  sous  l'influence  des  courants 
induits  et  des  courants  continus,  cela  était  dû  à  ce  que  le  trau- 
matisme avait  amené  une  irritation  des  nerfs.  Ils  croyaient  égale- 
ment que  la  compression ,  c'es(*à-diro  un  centre  d'irritation 
continue,  devait  produire  ce  résultat  d'une  façon  bien  plus' mar- 
quée qu'une  section  franche  du  nerf. 

Cette  hypothèse  ne  peut  être  appliquée  aux  cas  de  paralysie 
faciale  rhumatismale,  où  l'irritation  nerveuse  est  certainement 
très-légère  et  où  ces  différences  de  réaction  aux  deux  espèces 
de  courants  sont  le  plus  prononcées. 

D'un  autre  côté,  les  recherches  de  M.  Vulpian  ont  démontré 
que  les  modifications  subies  par  les  cordons  nerveux  et  les  mus- 
cles a  la  suite  des  lésions  des  nerfs  sont  les  mômes  après  la  con- 
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tusion,  Fécrasement,  la  ligature  ou  la  cautérisation,  qu'après  la 
section.  Au  contraire,  s'il  y  a  une  différence,  c*est  à  la  suite  des 
lésions  qui  produisent  sur-le-champ  une  solution  de  continuité 
des  nerfs,  que  les  altérations  seraient  le  plus  marquées. 

Nous  ajouterons  en  même  temps  que  c*est  justement  dans  les 
cas  où  les  phénomènes  d'irritation  sont  très-marqués,  qu'il  n'y  a 
aucune  différence  entre  Taclion  des  courants  induits  et  des  cou- 
rants continus,  car,  dans  ces  cas,  la  conlractilité  se  perd  pour 
les  deux  espèces  de  courants. 

Nous  admettons  bien  plus  volontiers  Topinion  émise  par 
Scbiff*,  que  les  courants  induits  ne  déterminent  jamais  la  contrac- 
tion directe  des  muscles,  c'est-à-dire  qu'ils  sont  incapables  de 
provoquer  la  contraction  idio-musculaire,  et  qu'ils  n'agissent  ja- 
mais qu'indirectement  par  les  nerfs  moteurs.  En  acceptant  cette 
proposition  comme  vraie,  on  comprend  aussitôt  que  dans  les  cas 
de  lésions  nerveuses,  les  courants  induits  perdent  leur  action  tan- 
dis que  les  courants  continus,  qui  agissent  directement  sur  la 
contraction  idio-musculaire  conservent  leur  influence  excitante. 

Il  est  certain,  dans  tous  les  cas,  que  dans  les  paralysies  péri- 
phériques l'altération  des  nerfs  précède  celle  des  muscles,  et  que 
ceux-ci  peuvent  même  ne  pas  subir  d'altération.  Dans  ces  con- 
ditions, tout  excitant  qui  n'agit  sur  la  contractilité  que  par  l'in- 
termédiaire des  filets  nerveux,  perdra  toute  action,  tandis  que 
celui  qui  agit  directement  sur  la  Qbre  musculaire  conservera 
encore  son  action  et  provoquera  des  contractions. 

Lorsqu'au  contraire  la  lésion  nerveuse  amènera  consécutive- 
ment l'altération  et  des  nerfs  et  des  fibres  musculaires,  la  con« 
tractilité  disparaîtra,  et  pour  les  excitants  indirects  et  pour  les 
excitants  directs. 

Ce  qu'il  y  a  de  certain,  et  nous  avons  déjà  eu  l'occasion  d'in- 
sister sur  ce  point  (1),  c'est  que  lorsque  la  lésion  atteint  les  nerfs 
moteurs,  les  nerfs  sensilifs  et  les  nerfs  vaso-moteurs,  la  contrac- 
tilité se  perd  et  pour  les  courants  continus  et  pour  les  courants 

(i)  De  Vemploi  de  Véleclricité  comme  moyen  de  diagnostic  dans  queîqws  afft  citons 
fterveuaei  et  musculaire»,  (Gazette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie^  1870.) 
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induils.  Nous  neconnaissons  pas  d'observation  où  la  compression, 
la  déchirure,  la  section  d*un  plexus,  aient  amené  la  différence  de 
contracUlité  qui  existe  pour  les  paralysies  du  nerf  facial. 

Les  seuls  cas  de  paralysie  traumalique  où  la  perte  de  la  con- 
tractilité  pour  les  courants  induits  et  son  augmentation  pour  les 
courants  continus  aient  été  observés,  se  rapportent  i  des  para- 
lysies de  filets  nerveux  presque  exclusivement  moteurs  (facial, 
radial,  péroniers).  Si  les  lésions  sont  plus  étendues,  si  les  trou- 
bles trophiques  se  généralisent,  les  muscles  subissent  rapidement 
une  altération  profonde,  qui  leur  fait  perdre  toute  contractilîté. 

En  un  mot,  nous  croyons  que  toujours  pour  les  paralysies  du 
facial  et  parfois  pour  d'autres  nerfs  moteurs,  il  se  produit  une 
altération  qui  reste  limitée  aux  nerfs,  et  qui  ne  s'étend  que  rare- 
ment et  très-lentement  aux  fibres  musculaires. 

Nous  ajouterons  que  pour  obtenir  les  différences  de  contrac- 
Ulité avec  les  deux  espèces  de  courants,  il  faut  que  l'altération  ne 
reste  pas  limitée  au  tronc  nerveux,  mais  qu'elle  porte  surtout 
sur  les  terminaisons  inlra-musculaires.  Lorsque  celles-ci  sont  at- 
teintes en  premier  lieu,  la  conlractilité  farado-musculuire  dis- 
paraît au  bout  de  fort  peu  de  jours,  tandis  qu'il  faut  un  temps 
toujours  plus  long  lorsque  le  tronc  nerveux  est  lésé.  C'est  ainsi, 
comme  nous  l'avons  rapporté  plus  haut,  que  dans  les  expériences 
physiologiques  la  disparition  de  l'excitabilité  a  lieu  d'autant  plus 
rapidement  que  la  section  du  nerf  a  lieu  plus  près  des  muscles. 

De  même  chez  Thommedans  les  paralysies  à  la  suite  de  com- 
pression, ce  n'est  qu'après  un  mois  et  souvent  beaucoup  plus  tard 
que  la  cootractilité  farado-musculaire  disparaît  et  que  la  conlracti- 
lité galvano-musculaire  augmente.  Nous  en  ayons  observé  uo  cas 
très-remarquable^  où  par  suite  d'une exostose  qui  comprimait  le 
nerf  cubital  au  coude,  les  muscles  correspondants  de  Tavant- 
bras  avaient  été  paralysés*  Ce  n'est  que  deux  mois  après  la  pa- 
ralysie que  les  muscles  n'ont  plus  répondu  à  l'excitation  faradique, 
tandis  qu'ils  se  contractaient  avec  les  courants  continus. 

Dans  les  paralysies  faciales  de  cause  traumatique,  la  disparition 
de  la  conlractilité  (arado-musculuire  survient  également  quelques 
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jours  plus  tard  que  dans  la  paralysie  à  frigore.  Cela  tient,  sans 
doute,  à  ce  que  dans  le  cas  de  traumatisme  du  tronc  du  facial, 
Tatératiou  met  quelque  temps  jusqu'à  ce  qu'elle  atteigne  les  ter* 
minaisons  intra-musculaires ,  tandis  que  dans  les  paralysies 
rhumatismales  ce  sont  elles  qui  sont  primitivement  affectées. 

Nous  avons  eu  l'occasion  il* observer,  dix  jours  après  l'accident, 
une  jeune  fille  qui  à  la  suite  d'une  chute  avait  eu  le  nerf  facial 
du  côté  droit  complètement  paralysé  (l'ouïe  de  ce  môme  côté 
avait  également  sensiblement  diminué).  Les  muscles  paralysés 
après  ces  dix  jours  répondaient  encore  un  peu  à  l'électrisation  fara- 
dique,  et  ce  n'est  que  vers  le  vingt-deuxième  jour  qu'ils  restaient 
immobiles  sous  l'influence  des  courants  induits.  Dans  la  paralysie 
faciale  à  frigore^  au  contraire,  tous  les  muscles  sont  pris  en  même 
temps  et  très-rapidement;  dès  le  troisième  jour  souvent,  on 
observe  déjà  une  diminution  de  la  contractilité  par  les  courants 
induits. 

Lorsqu'au  lieu  d'un  traumatisme,  le  nerf  se  trouve  comprimé 
ou  lésé  sur  son  parcours,  ou  même  dans  l'intérieur  du  crâne,  ces 
phénomènes  de  diCTérences  dans  la  contraclilité  apparaissent  en- 
core plus  lentement  et  peu  à  peu. 

Chez  une  malade  du  service  de  M.  Charcot,  et  qui  est  morte  à 
la  suite  de  lésions  disséminées  des  centres  nerveux  (1)  nous  avons 
pu  observer  cette  disparition  graduelle  de  la  contractilité  farado« 
musculaire  et  l'augmentation  de  la  contractilité  galvano-mus- 
culaire.  La  paralysie  des  muscles  do  la  face  du  côté  droit 
apparaît  le  12  février,  et  à  la  un  du  même  mois  la  contraclilité 
Tarado-rnusculaire  est  aflaiblie,  mais  n'est  point  encore  abolie  ; 
ce  n'est  que  dans  les  premiers  jours  du  mois  de  mars  que  les 
muscles  paralysés  ont  presque  perdu  totalement  leur  contrac* 
tililé  faradique,  tandis  qu'ils  répondent,  au  contraire,  plus  facile- 
ment que  les  muscles  sains  aux  excitations  galvaniques.  A  l'au- 
topsie, on  trouva  disséminées  à  la  base  du  cerveau  des  petites 
plaques  grises,  et  le  nerf  facial  du  côté  droit  a  pris  une  teinte  plus 

(1)  iVofe  fur  tin  cca  d$  lésions  disséminées  des  centres  nerveux  obtervéi  ehex  fine 
femme  syphUiUque^  par  MM.  Gharcot  et  Gombault*  (àreh.  de  physiol.  Mars,  167S.} 


632      ONIMOS.  —  DIFFÉRENCE  d' ACTION   DES  COURANTS   INDUITS 

grise  que  celui  du  côté  opposé.  La  paralysie  faciale  a  donc,  dans  ce 
cas,  été  le  résultat  d'une  altération  du  nerfà  son  origine,  altération 
qui  s^est  étendue  peu  à  peu  jusqu*aux  terminaisons  intra-mus- 
culaires. 

Nous  pouvons  conclure  de  la  plupart  de  ces  faits,  que  pour  ob« 
tenir  l'abolition  de  la  contractilité  farado-musculaire  et  l'aug- 
mentation de  la  contractilité  galvano-musculaire,  il  faut  que  les 
deux  causes  suivantes  existent  en  même  temps  : 
V  Altération  des  filets  nerveux  intra-musculaires. 
2^  Absence  d'altération  profonde  des  fibres  musculaires. 
!•  Altération  des  filets  nerveux  intra-musculaires.   Toutes 
les  recherches  physiologiques  ont  démontré  cette  altération  dans 
les  cas  de  traumatismes  ;  mais  il  est  certainement  plus  difficile  de 
la  prouver  dans  le  cas  de  paralysie  faciale  d /W^ore,  aucune  auto* 
psie  n'ayant  été  faite  dans  ces  conditions.  D'un  autre  côté,  il  est  im-* 
possible  de  déterminer  une  paralysie  de  ce  genre  sur  les  animaux, 
on  ne  peut  donc  procéder  que  par  analogie.  Comme  dans  les  cas 
où  Ton  a  pu  examiner  les  nerfs,  alors  que  les  courants  induits  ne 
déterminaient  plus  de  contraction,  on  a  toujours  trouvé  Taltéra"* 
tion  des  filets  nerveux,  il  est  permis  de  supposer  que  la  même 
lésion  existe  dans  les  cas  où  cet  examen  n'a  pu  être  fait,  mais  où 
les  symptômes  sont  identiques.  Pour  les  paralysies  faciales  rhu- 
matismales, le  froid  agissant  à  la  périphérie,  il  est  probable  que 
les  nerfs  intra-musculaires  sont  pris  dès  le  début  et  directement  ; 
c'est  pour  cela,  comme  nous  l'avons  dit  plus  haut,  que  les  réactions 
difiTérentes  de  contractilité  apparaissent  si  rapidement  et  plus  vite, 
que  dans  les  cas  où  la  lésion  porte  directement  sur  le  tronc  du  nerf. 
C'est  également  par  la  môme  raison  que  nous  croyons  pou- 
voir expliquer  comment,  dans  la  paralysie  à  frigore  du  nerf  cu- 
bital, les  muscles  innervés  parce  nerf  conservent  leur  contractilité 
pour  les  deux  espèces  de  courant  (1).  En  effet,  le  nerf  cubital  doit 

(1)  M.  le  docteur  Panw  attribue  toutes  les  paralysies  périphériques  du  nerf  radial 
Il  la  compression  de  ce  nerf.  Quoiqu'il  soit  incontestable  que  beaucoup  de  ces  para- 
lysies soient  dues  à  cette  cause*  nous  sommes  persuadé,  et  nous  en  avons  observé  des 
cas  très-nets^  qu'il  existe  des  paralysies  de  ce  genre  à  frigore. 
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éprouver  rinfluence  du  froid  à  son  passage  près  du  coude,  là  où  il 
est  très-superficiel  ;  c^est  le  tronc,  et  non  les  terminaisons  intra-* 
musculaires  qui  est  atteint  en  premier  lieu.  D'un  autre  côté,  la  lé- 
sion nerveuse  déterminée  par  le  refroidissement  du  tronc  né  doit 
pas  être  bien  grave,  et  elle  doit  difficilement  amener  l'altération 
consécutive  de  tous  les  fllets  nerveux  périphériques  ;  elle  n'arrive 
pas,  comme  dans  les  cas  de  section  ou  de  compression,  à  pro- 
duire leur  destruction  ;  aussi  dans  les  paralysies  rhumatismales 
du  nerf  cubital,  la  contraclilité  n'est  guère  modifiée,   tandis 
qu'elle  l'est  dans  les  paralysies  traumatiques  de  ce  môme  nerf. 
En  dehors  du  facial,  il  n'existe,  croyons-nous,  qu'une  seule  ob- 
servation de  paralysie  à  frigore  d'un  autre  nerf,  où  l'on  ait  pu 
constater  la  perte  de  la  contractilité  farado-musculaire,  et  l'aug- 
mentation de  la  contractilité  galvano-musculaire.  Cette  observa- 
tion, qui  nous  est  personnelle,  se  rapporte  à  un  cas  de  paralysie  du 
nerf  circonflexe.  Seulement,  nous  ferons  remarquer  tout  de  suite 
que  la  paralysie  dans  ce  cas  est  survenue  avec  une  extrême  len- 
teur, et  qu'il  a  fallu  plus  de  quatre  mois  pour  que  la  contractilité 
farado-musculaire  fût  abolie*   Chez  ce  malade,  on  ne  pouvait 
trouver  d'autre  cause  à  la  paralysie  qu'une  exposition  constante 
de  répaule  à  des  courants  d'air.  Des  douleurs  vagues  avaient  ap- 
paru au  début,  puis  peu  à  peu  le  deltoïde  avait  cessé  d'obéir  à  la 
volonté;  à  l'exploration  électrique, on  constate  que  les  courants 
induits  ne  donnent  aucune  contraction  du  deltoïde  paralysé;  un 
courant  continu  de  vingt  éléments  détermine,  au  contraire,  des 
contractions  de  ce  muscle  et  n'en  provoque  pas  sur  le  deltoïde  du 
côté  sain.  11  faut  un  courant  de  trente  éléments  pour  faire  con« 
tracter  le  muscle  sain. 

On  peut  encore  s'assurer,  dans  ce  cas,  de  l'altération  du  nerf 
moteur,  par  l'examen  électrique,  qui  consiste  à  mettre  les  rhéo- 
pbores  sur  le  trajet  du  nerf.  Dans  ce  cas,  en  plaçant  une  des 
piles  sur  la  nuque  et  l'autre  sur  le  plexus  brachial,  du  côté 
paralysé,  on  ne  peut  jamais  faire  contracter  le  deltoïde  aiTecté, 
tandis  qne  ce  même  courant  appliqué  directement  sur  le  muscle 
y  détermine  descontrations.  Le  contraire  a  lieu  du  côté  sain. 
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Dans  Tobservalion  que  nous  venons  de  relater,  il  y  a  eu  cer- 
lainement  une  alléralion  lente  des  filets  nerveux  intra-muscu- 
laires,  altération  qui  est  restée  limitée  au  nerf  sans  s'étendre  aux 
fibres  musculaires,  car  le  deltoïde  n'avait  que  fort  peu  diminué 
de  volume,  et  il  se  contractait  très*bien  par  les  courants  con- 
tinus. 

Par  contre,  nous  ne  douions  nullement  que  si  l'irritation  du 
nerf  avait  été  plus  vive,  et  avait  amené  des  troubles  de  natrition, 
elle  aurait  eu  pour  résultat  une  altération  profonde  du  muscle, 
et  la  perle  de  contractilité  pour  les  deux  espèces  de  courants. 

En  négligeant  le  fait  que  nous  venons  de  rapporter  et  qui  est 
exceptionnel,  on  peut  dire  d'une  façon  générale,  que  ce  n'est  que 
pour  la  face  que  la  paralysie  à  frigore  détermine,  pour  les  mus- 
cles l'abolition  complète  de  la  contractilité  farado*musculaire,  et 
l'augmentation  de  la  contractilité  galvano-musculaire. 

Dans  tous  les  cas,  et  cela  sans  exception,  ce  n'est  que  pour  les 
muscles  de  la  face  que  ces  phénomènes  apparaissent  aussi  rapi- 
dement, et  c'est  pour  cela  que  nous  soutenons  que  ce  sont  les 
filets  périphériques  intra-musculaires  qui  sont  atteints  dès  le 
début,  dans  celle  aiîeo.tion.  Si  le  tronc  était  paralysé  primitive- 
ment, il  y  aurait,  pour  que  la  contractilité  se  modifiât,  un  temps 
plus  long,  et  surtout  une  altération  consécutive  des  filets  périphé- 
riques plus  profonde.  De  plus,  la  guérison  souvent  assez  rapide 
de  ces  paralysies  rhumatismales  indique  bien  que  la  lésion  est 
limitée,  et  qu'elle  est  loin  de  présenter  les  phases  qui  accom- 
pagnent les  altérations  des  filets  intra-musculaires  à  la  suite  de 
lésion  primitive  du  tronc  nerveux. 

D'autres  faits  viennent  démontrer  également  Taltération  des 
filets  nerveux  périphériques  dans  les  cas  où  la  contractilité  farado- 
musculaire  est  abolie  et  ou*  la  contractilité  galvano-muscu* 
laire  est  augmentée.  Ainsi,  dans  les  paralysies  saturnines,  on 
constate  également  ces  mêmes  phénomènes,  et  nous  avons  eu 
Toccasion  d'observer,  au  moins  une  douzaine  de  fois,  que  les 
muscles  paralysés  à  la  suite  d'intoxication  saturnine  perdaient 
leur  contraclililé  par  les  courants  induits,  tandis  qu'ils  se  con* 
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tractaient  avec  un  courant  bien  plus  faible  que  celui  qu'il  fallait 
employer  pour  faire  contracter  les  muscles  sains  homologues. 

Or,  les  dernières  recherches  d'anatomo-pathologie  sur  la  para- 
lysie et  l'atrophie  saturnine,  si  elles  n'ont  pu  déterminer  d'une 
manière  bien  précise  la  lésion  nerveuse,  ont  cependant  prouvé 
qu* il  n'y  avait  dans  cette  affection  aucune  trace  de  lésions  médul-- 
laires,  tandis  qu'il  y  avait  des  altérations  des  nerfs  périphériques. 

On  observe  encore  quelquefois  ces  mêmes  différences  de  con- 
tractilité  pour  les  muscles  de  l'arrière-gorge  après  les  angines 
diphthériliques.  Ici  encore  la  lésion  est  toute  locale  et  s'est  portée 
sur  les  filets  intra-musculaires. 

2**  Absence  d'altération  profofide  des  fibres  musculaires,  — 
Dans  les  expériences  physiologiques,  on  ne  trouve,  après  la  section 
des  nerfs,  d'altération  bien  nette  dans  les  muscles  qu'assez  long- 
temps après  le  traumatisme  du  nerf.  Les  auteurs  sont  unanimes 
a  reconnaître  que  ce  n'est  guère  qu'après  deux  mois  que  l'alté- 
ration est  apparente.  Dans  une  de  ses  expériences,  M.  Yulpian, 
après  avoir  arraché  bien  complètement  chez  un  lapin  le  nerf 
facial,  constate  à  l'autopsie,  faite  près  de  deux  mois  après,  que 
les  faisceaux  des  muscles  paralysés  sont  plus  grêles  et  un  peu 
moins  colorés,  mais  qu'il  n'y  a  pas  d'allération  graisseuse.  Chez 
ce  lapin  la  différence  de  contractilité  par  les  courants  induits  et 
les  courants  continus  était  nettement  accusée. 

On  peut  donc  dire  qu'alors  que  les  courants  induits  ne  donnent 
tout  au  plus  qu'une  contraction  très- affaiblie,  les  muscles  n'ont 
encore  subi  aucune  altéralion  bien  profonde. 

D'ailleurs,  à  défaut  de  preuves  anatomiques,  la  preuve  physio- 
logique de  la  contraction  par  les  courants  continus  suffirait  à 
prouver  que  le  muscle  n'a  pas  dû  subir  une  altération  considé- 
rable. 

Dans  tous  ces  cas,  on  obtient  encore  des  contractions  nettes 
avec  la  plupart  des  excitants;  les  agents  chimiques,  les  excitants 
mécaniques  provoquent  des  contractions  aussi  bien  que  les  cou- 
rants continus  ;  seuls,  les  courants  induits  n'en  d'éterminent  plus. 
On  peut  donc  affirmer  que  dans  ces  cas  où  la  contractilité  farado- 
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musculaire  disparaît,  les  muscles  n^onl  encore  subi  qu'une  légère 
modification  dans  leur  nutrition. 

Dans  toutes  les  lésions  nerveuses,  il  arrive  un  moment  oCi  les 
nerfs  sont  déjà  profondément  altérés  alors  que  les  muscles  com- 
mencent seulement  à  Tétre.  Or,  d'après  ce  que  nous  avons  dit 
plus  huuty  à  ce  moment  il  devrait  toujours  y  avoir  une  certaine 
différence  entre  l'excitation  faradique  et  l'excitation  galvanique, 
car  les  deux  conditions  que  nous  avons  indiquées,  lésion  des  filets 
nerveux  périphériques  et  altération  peu  considérable  des  fibres 
musculaires,  se  trouvent  remplies.  C'est,  en  effet,  ce  que  Ton 
observe  à  des  degrés  variables  dans  toutes  les  paralysies  périphé- 
riques à  une  certaine  période  de  Taffection. 

Nous  avons  observé  cette  différence  de  la  contractilité  à  la  suite 
de  déchirures  ou  de  compression  du  plexus  brachial,  à  la  suite 
du  traumatisme  du  nerf  sciatique,  à  la  suite  de  névrite  du  scia- 
tique,  dans  des  cas  d'atrophie  musculaire  progressive;  seulement 
les  phénomènes  ne  sont  jamais  aussi  marqués,  et  surtout  ils  sont 
très-passagers. 

De  même  lorsque  la  guérison  a  lieu,  au  moment  où  les  troubles 
trophiques  s'amendent  et  que  la  nutrition  se  rétabUt,  la  contrac- 
tilité par  les  courants  continus  reparaît  la  première;  elle  précède 
toujours  les  contractions  par  les  courants  induits  ;  elle  est  un  signe 
du  rétablissement  prochain  des  muscles  altérés. 

Ce  qui  distingue  surtout  les  cas  où  à  la  suite  de  lésions  ner- 
veuses la  contractilité  farado-musculaire  disparaît  tandis  que  la 
contractilité  galvano-musculaire  persiste  et  même  augmente,  c'est 
que  le  temps  qui  s'écoule  entre  Paltération  nerveuse  et  celle  des 
muscles  est  très-long.  Pour  que  cela  puisse  avoir  lieu,  il  faut 
évidemment  que  l'irritation  soit  peu  marquée,  et  surtout  qu^îl  n'y 
ait  pas  de  troubles  trophiques*,  c'est  la  raison  que  nous  croyons 
pouvoir  donner  pour  expliquer  comment  dans  certaines  paralysies 
les  muscles  s'alrophient,  tandis  que  dans  les  paralysies  du  même 
nerf  les  muscles  ne  subissent  point  aussi  vite  la  même  altération. 
Ce  qui  confirmé  cette  opinion,  c'est  que  les  muscles  conservent 
la   contractilité  galvano-musculaire,  presque  uniquement  dans 
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les  cas  où  les  nerfs  exclusivement  moteurs  sont  seuls  atteints  ; 
tandis  qu'ils  perdent  toute  contractililé  lorsque  la  lésion  porte 
sur  un  tronc  nerveux  renfermant  à  la  fois  des  fibres  motrices, 
sensitives  et  vaso-motrices. 

Dans  les  paralysies  du  facial  chez  Thomme,  on  peut  presque 
dire  que  Tatrophie  musculaire  n*est  jamais  consécutive  à  la  lésion 
nerveuse.  Nous  avons  eu  l'occasion  d'observer  un  cas  de  paralysie 
faciale  à  la  suite  d'une  section  du  nerf,  plusieurs  années  après 
cet  accident,  et  les  muscles  n'étaient  nullement  atrophiés.  La  gué- 
rison  n'a  jamais  eu  lieu,  mais  quatre  ans  et  même  six  ans  après  le 
début  de  l'afTection,  nous  avons  constaté  que  les  muscles  avaient 
conservé  leur  contractilité  par  les  courants  continus,  tandis  que 
la  contractilité  par  les  courants  induits  était  absolument  abolie. 

On  peut  donc  conclure  de  tous  ces  faits  que  la  contractilité 
farado- musculaire  est  abolie  et  que  la  contractililé  galvano* 
musculaire  est  augmentée,  lorsque  les  nerfs  intra-musculaires 
sont  lésés  y  et  que  la  fibre  musculiare  n'a  subi  qu^une  altéra- 
tion légère.  En  d'autres  termes  :  les  courants  induits  ne  déter-- 
minent  pas  la  contraction  directe  des  muscles  et  agissent  toujours 
indirectement  par  les  nerfs  intra-musculaires  ;  tandis  que  les 
courants  continus  ont  une  action  très- faible  sur  les  nerfs  intra-- 
musculaires et  possèdent  y  au  contraire^  une  action  puissante  sur 
la  contraction  idio-musculaire. 

Les  expériences  physiologiques  dans  lesquelles  on  obtient  des 
contractions  avec  les  courants  induits,  en  mettant  à  nu  les  muscles 
paralysés,  semblent  contredire,  il  est  vrai,  nos  propositions;  mais 
il  faut  remarquer  que  dans  ces  expériences  on  peut  employer  un 
courant  induit  qui,  même  en  tenant  compte  de  la  résistance  de  la 
peau,  est  beaucoup  plus  fort  que  celui  qu'on  emploie  sur  le  muscle 
mis  à  nu  sans  obtenir  de  contraction  ;  que  chez  l'homme  dans  la 
paralysie  faciale,  en  plaçant  un  des  rhéophores  sur  la  face  interne 
et  l'autre  sur  la  face  externe  de  la  joue,  on  fait  traverser  les 
muscles  par  un  courant  très-énergique  sans  déterminer  la  moindre 
contraction.  Par  conséquent,  l'influence  des  courants  induits,  en 
tant  que  flux  électrique,  nous  paraît  absolument  nulle  dans  ces  cas* 
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Chez  les  animaux,  lorsque  les  muscles  sont  mis  à  nu,  il  y  a  à 
considérer  l'action  locale  du  courant,  action  mécanique  qui  se  pro- 
duit aux  deux  pôles  et  qui  reste  pour  cette  raison  limitée  aux 
fibres  ainsi  irritées.  Car  il  est  important  de  se  rappeler  que,  dans 
ces  conditions,  seul  le  fluide  électrique  induit  reste  impuissant, 
tandis  que  les  excitants  mécaniques,  aussi  bien  que  les  excitants 
chimiques,  déterminent  la  contraction  des  muscles  paralysés. 
En  employant  les  courants  induits  il  se  produit  également  aux 
points  de  sortie  et  d'entrée  du  courant  un  ébranlement  méca- 
nique, un  choc  qui  n*a  aucune  action  à  distance  (à  travers  la  peau, 
par  exemple),  mais  qui  agit  localement  sur  la  fibre  mise  à  nu. 
Les  courants  induits  agissent  donc  dans  ces  conditions  unique- 
ment comme  excitant  mécanique;  aussi  tous  les  physiologistes 
ont  observé  dans  les  expériences  de  ce  genre  que  les  contractions 
restaient  limitées  et  qu'elles  étaient  moins  complètes  et  moins 
brusques  (1). 

D*un  autre  côté,  ni  l'altération  des  nerfs  et  des  muscles,  ni  leur 
régénération,  ne  se  fait  pour  tous  ces  éléments  exactement  à  la 
mènie  époque.  Quelques  filets  nerveux  sont  encore  presque  à  l'état 
normal  lorsque  d'autres  sont  détruits.  Au  moment  de  la  régéné- 
ration, les  mêmes  différences  se  reproduisent,  et  par  conséquent 
il  y  a  toujours  quelques  nerfs  musculaires  qui  peuvent  recevoir 
et  transmettre  l'excitation  des  courants  induits.  Ces  contractions 
partielles,  qui  sont  rarement  visibles  à  travers  la  peau,  le  sont, 
au  contraire,  lorsqu'on  met  le  muscle  à  nu. 


(1)  La  différence  qu'on  obtient,  en  électrisant  à  travers  la  peau  mouillée,  ou  direc- 
tement sur  les  muscles,  ne  peut  tenir  qu^à  deux  causes  ;  ou  bien,  la  résistance  qu'offro 
répiderme  est  telle  qu*elle  diminue  l'intensité  du  courant,  qui  alors  est  trop  faible 
pour  produire  des  contractions  ;  ou  bien,  comme  nous  le  faisons  remarquer,  le  flux 
électrique  n*a  plus  d'action  par  lui-même,  et  ce  n'est  que  par  Tébranlement  mé- 
canique qu'il  détermine  qu'il  peut  provoquer  l'excitation  de  la  fibre  musculaire.  Or, 
en  mouillant  Tépiderme,  et  en  augmentant  l'intensité  du  courant,  on  contre-balance 
facilement  la  résistance  que  présente  la  peau,  et  comme  dans  ces  conditions  et 
même  en  augmentant  la  force  du  courant  dans  une  proportion  très-considérable,  on 
n'obtient  jamais  de  contraction  à  travers  l'épiderme,  on  doit  nécessairement  conclure 
que  si  les  courants  induits  agissent  sur  le  muscle  à  nu,  c'est  uniquement  par  leur 
action  irritante  locale  é 
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Quant  aux  expériences  faites  avec  le  curare,  il  est  permis 
d'admettre  que  rempoisonnement,  lorsqu'il  se  produit  rapi- 
dementf  ne  porte  que  sur  les  tissus  nerveux  et  laisse  intacts  les 
filels  nerveux  intra-musculaires.  E.  Brucke  a  montré  que  lorsque 
l'empoisonnement  est  lent  et  léger  on  obtient  sur  les  muscles  ces 
mêmes  différences  de  réactions  avec  les  courants  induits  et  les 
courants  continus.  Brucke  d'ailleurs  arrive  aux  mêmes  conclusions 
queSchiff,  car  il  soutient  également  que  la  substance  musculaire 
n'est  point  excitable  par  les  courants  induits,  et  que  du  moment 
qu'un  muscle  se  contracte  encore  sous  Tinfluence  de  ces  cou- 
rants, on  peut  en  conclure  que  les  nerfs  intra-musculaires  ont 
conservé  la  faculté  de  fonctionner. 

Ei)fin,  nous  citerons  encore  les  faits  suivants,  qui  sont  une 
confirmation  de  l'opinion  émise  ci^dessus. 

Lorsqu'on  empoisonne  un  animal  avec  une  forte  dose  d'atro- 
pine, on  ne  peut  plus  obtenir  de  contraction  en  électrisant  avec 
des  courants  induits,  soit  les  nerfs,  soit  directement  les  muscles; 
tandis  qu'on  obtient  des  contractions  très-prononcées  en  élec- 
trisant  les  muscles  avec  des  courants  continus.  (Schiff.) 

Lorsqu'on  fait  arriver  dans  un  muscle  fraîchement  séparé  de 
l'animal  une  décharge  électrique  suffisamment  intense  pour  abolir 
l'excitabilité  nerveuse^  mais  trop  faible  pour  anéantir  l'excitabilité 
musculaire  (celle-ci  résiste  plus  que  celle  des  nerfs  aux  décharges 
électriques) ,  on  ne  peut  plus  déterminer  avec  les  courants  induits 
de  contractions,  ni  en  agissant  sur  les  filets  nerveux  ni  en  élec*- 
trisant  les  muscles.  Les  courants  de  la  pile,  au  contraire,  pro- 
duisent des  contractions  lorsqu'ils  sont  appliqués  directement  sur 
les  muscles. 

Nous  avons  eu  l'occasion  d'observer  des  faits  analogues  chez 
deux  suppliciés  :  à  mesure  que  la  rigidité  cadavérique  a  lieu  les 
muscles  se  contractent  moins  aisément  sous  l'influence  des  cou- 
rants induits,  tandis  que  les  courants  continus  provoquent  plus 
facilement  des  contractions,  ce  qui  est  l'opposé  de  ce  qui  se  passe 
pour  les  muscles  frais. 

De  plus,  sur  ces  muscles,  quatre  à  cinq  heures  après  la  mort. 
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la  contraction  déterminée  par  les  courants  induits  n'atteint  plus 
son  maximum,  c'est-à-dire  que  le  muscle  contracté  sous  l'influence 
de  courants  induits  se  contracte  encore  lorsqu'on  applique  direc- 
tement les  électrodes  d*un  courant  continu,  ce  qui  n'a  jamais 
lieu  lorsque  les  muscles  sont  frais. 

A  mesure  que  l'excitabilité  diminue,  la  différence  d'action  entre 
les  courants  induits  et  les  courants  continus  s'accentue. 

Nous  avons  également  reconnu  que  la  contractilité  musculaire 
ne  se  perd  pas  en  môme  temps  pour  tous  les  muscles,  et  sous  ce 
rapport  il  y  a  des  différences  très-marquées.  Les  premiers  muscles 
qui  perdent  leur  contractilité  sont  le  diaphragme  et  la  langue, 
puis  les  muscles  de  la  face.  Le  muscle  de  la  face  qui  conserve  sa 
contractilité  le  plus  longtemps  est  le  masséter. 

La  perte  de  la  contractilité  pour  les  muscles  des  membres  débute 
par  les  muscles  extenseurs;  ceux-ci  cessent  d'être  contractiles 
une  heure  avant  les  muscles  fléchisseurs. 

Cinq  ou  six  heures  après  la  mort  les  muscles  du  tronc  sont 
encore  contractiles;  ce  sont  ces  muscles  qui  conservent  leur  con- 
tractilité le  plus  longtemps.  Les  muscles  abdominaux  surtout  sont 
remarquables  par  la  durée  de  leur  contractilité;  exposés  à  Pair  et 
découpés  ils  se  contractaient  encore  alors  que  tous  les  muscles 
des  membres  avaient  perdu  leur  excitabilité. 

A  mesure  que  la  contractilité  musculaire  s'affaiblit,  la  forme 
de  la  contraction  change  de  forme;  elle  devient  successivement 
lente  et  comme  péristaltique,  pendant  qu'il  se  produit  aux  points 
d'application  de  chaque  rhéophore  une  élévation  de  la  substance 
contractile  ;  puis  peu  à  peu  il  n^y  a  plus  aucun  rétrécissement  dans 
la  partie  comprise  entre  les  pôles. 

A  cette  période^  en  électrisant  à  travers  la  peau  on  n^ob tient 
plus  qu'une  légère  contraction  avec  les  courants  continus,  mais 
aucune  réaction  avec  les  courants  induits.  Sur  les  muscles  mis  à 
nu,  il  y  a  encore  aux  points  d'application  des  rhéophores  un  léger 
soulèvement  de  la  substance  musculaire,  et  qui  persiste  assez 
longtemps  après  la  cessation  de  l'électricité. 

Nous  pouvons  encore  ajouter  à  tous  ces  faits  ceux  que  nous 
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^Vons  observés  chez  une  jeune  femme  morte  à  la  suite  d'une  em- 
bolie. Nous  avons  exploré  la  contraclilité,  afin  de  constater  la 
mort  réelle,  six  heures  après  l'arrêt  de  la  respiration  (i).  A  travers 
la  peau,  sur  aucun  des  muscles,  nous  ne  pûmes  déterminer  de 
contractions  visibles  avec  les  courants  induits,  tandis  que  sur  la 
face,  avec  des  courants  continus  nous  déterminions  encore  des 
contractions  énergiques. 

Tous  ces  faits  observés  soit  chez  Thomme,  soit  chez  les  animaux, 
concordent  pour  montrer  la  faible  influence  et  môme  l'impuis- 
sance des  courant?  induits  sur  Texcitabilité  de  la  contraction 
idîo^musculaire,  tandis  que  les  courants  contitius  ne  perdent 
jamais  cette  propriété  et  agissent  même  plus  facilement  directe- 
ment sur  la  fibre  musculaire  que  par  l'intermédiaire  des  nerfs 
moteurs. 

Ces  phénomènes,  si  purieux  au  point  de  vue  physiologique,  ont 
une  grande  importance  en  pathologie.  Non-seulement  ils  montrent 
la  différence  thérapeutique  de  ces  deux  espèces  de  courants,  mais 
ils  viennent  encore  aider  le  diagnostic  de  certaines  afleclions. 

Importance  de  ces  faits  comme  moyen  de  diagnostic.  —  Sans 
nous  étendre  sur  cette  question,  que  la  plupart  des  auteurs  ont 
signalée  et  sur  laquelle  nous  nous  sommes  déjà  étendu  ailleurs, 
nous  ferons  remarquer  que  du  moment  où  l'on  constate  dans  une 
paralysie  quelconque  celte  différence  de  contractililé  pour  les 
deux  espèces  de  courants,  on  peut  affirmer  a  coup  sûr  :  l' que  les 
nerfs  intra-musculaires  sont  lésés;  2'  que  le  muscle  n'est  pas 
atrophié,  comme  pourrait  le  faire  supposer  l'examen  par  les  cou- 
rants induits,  qu'au  contraire  les  fibres  musculaires  sont  con- 
servées et  qu'elles  n'ont  subi  qu^une  légère  altération  qui  sera 
rapidement  guérie  dès  que  les  nerfs  seront  régénérés. 

On  est  certain  dans  ces  cas  que  la  lésion  a  atteint  primiti- 
vement les  nerfs  moteurs,  et  comme  jamais  cette  perte  de  con- 

(1)  Pour  conslater  la  mort  réelle,  dans  les  premières  heures,  ces  phénomènes  sont 
des  pius  certains  et  des  plus  faciles  à  déterminer.  C'est  là  un  moyen  pratique  qui 
n'exige  aucune  mutilation ,  et  que  nous  recommandons  pour  s'assurer  de  la  mort 
xéelle. 

jocbh.  dk  l*aiiat.  kt  de  la  phtsiol.  ^  t.  X  (1874).  4i 
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nous  fûmes  forcé  d^admetlrc  une  lésion  centrale.  Notre  malade, 
sur  de  nouvelles  instances,  accusa  alors  un  trouble  léger  de  la 
vision.  M.  le  docteur  Georges  Camuset,  qui  l'examina  à  ma  prière, 
reconnut  les  symptômes  d'une  parésie  siégeant  dans  plusieurs 
muscles  de  Tœil  :  à  gauche,  il  y  avait  une  insuffisance  de  Taccom- 
modation,  qui  se  manifestait  par  Timpossibililé  de  lire  de  près  à 
la  distance  où  l'œil  droit  lisait  encore;  ce  symptôme  a  disparu 
depuis  lors.  A  droite,  un  phénomène,  beaucoup  plus  marqué,  con- 
sistait en  une  diplopie  s'accentuant  lorsque  l'objet  regardé  s'éloi- 
gnait vers  le  côté  droit  du  malade.  En  plaçant  un  verre  rouge  sur 
l'œil  droit  et  en  promenant  une  bougie  allumée  à  3  mètres  en  avant 
du  malade,  on  lui  faisait  percevoir  deux  images  dès  que  la  bougie 
dépassait  le  plan  médian  du  corps  pour  passer  au  côté  droit  ; 
rimage  rouge  était  adroite,  Timage  blanche  à  gauche,  à  30  cen- 
timètres environ  de  la  première  dans  son  plus  grand  écartement. 
Cette  il  flofxe  homonyme,  croissant  vers  la  droite,  est  sympioma* 
tique  d'une  paralysie  plus  ou  moins  complète  de  la  sixième  paire, 
moteur  oculaire  externe.  Celte  parésie  était  difficile  à  juger  a 
à  première  vue,  car  les  yeux  avaient  conservé  une  mobilité  appa- 
rente presque  complètement  symétrique  dans  tous  les  sens. 

Cette  complication  du  côté  des  yeux  est  une  preuve  évidente 
d'une  afleclion  centrale,  et  nous  nous  trouvons  justement  devant 
un  de  ces  cas  dont  les  leçons  de  M.  Gharcot,  Sur  les  affections  du 
bulbe^  peuvent  nous  aider  à  déterminer  facilement  la  localisation, 
tu  lésion  très-limitée  doit,  en  effet  se  trouver  dans  celte  portion 
Siupérieure  du  bulbe  où  sont  situées,  tous  près  les  unes  des  au- 
tres, les  origines  du  nerf  facial  et  du  nerf  moteur  oculaire  ex-* 
terne. 

Ce  malade  est  guéri  aujourd'hui,  mais  si  l'examen  de  la  con« 
tractilité  électrique  ne  nous  avait  pas  fourni  une  indication  cer- 
taine, nous  aurions,  sans  grande  difficulté  peut-être,  enregistré  ce 
cas  parmi  ceux  de  paralysie  périphérique  conservant  sa  contrac* 
tililé  farado-musculaire  et  guérissant  très-rapidement.  De  plus, 
nous  avons  également  modilié  notre  premier  pronostic,  car  il  est 
bien  différent  et  plus  grave  dans  un  cas  de  ce  genre,  môme  com- 
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plélement  guéri,  que  dans  un  cas  de  paralysie  périphérique  qui  eût 
guéri  plus  lentement  et  plus  înconiplétement. 

Causes  de  la  différence  des  effets  produits  par  les  courants  induits 

et  les  courants  continus. 

Nous  avons  déjà  signalé  les  différences  physiques  qui  distinguent 
les  courants  induits  et  les  courants  continus;  nous  n*avons  plus  à 
y  insister  et  il  nous  suffit  ici  de  montrer  a  quelle  propriété  diffé- 
rentielle est  due  la  différence  d^excitation  de  ces  deux  espèces  de 
courants. 

Nous  savons  que  le  courant  induit  est  toujours  d'une  durée  ex- 
cessivement courte^  tandis  que  le  courant  continu  agit  pendant 
un  temps  relativement  beaucoup  plus  long.  C'est  à  cette  cause 
que  la  plupart  des  auteurs  attribuent  la  différence  d'action  des 
courants  induits  et  des  courants  continus.  Neumann  est  le  premier 
qui  ail  fait  ces  recherches,  et  il  a  observé  qu^avec  des  courants  de 
la  pile  interrompus  rapidement,  les  contractions  étaient  beaucoup 
moins  fortes,  lorsque  le  passage  du  courant  était  prolongé,  et 
qu'elles  disparaissaient  complètement,  avec  des  interruptions  très* 
rapides.  Ainsi,  dans  les  cas  où  les  muscles  ne  se  contractent  pas 
par  les  courants  induits,  tandis  qu'ils  ont  conservé  leur  excitabi- 
lité pour  les  courants  continus,  cela  serait  dû  à  la  courte  durée 
des  courants  induits. 

Cette  proposition  est  vraie  en  grande  partie,  mais  nous  ne 
croyons  pas  qu'elle  soit  absolument  la  seule  condition  qui  déter- 
mine cette  différence  d'action  des  courants  induits  et  des  courants 
continus. 

Nous  avons  vu,  en  effet,  que  l'on  peut  augmenter  la  durée  du 
courant,  sans  pour  cela  lui  donner  plus  d'action.  En  employant 
Tappareil  de  Clarke,  et  en  tournant  l'électro-aimant  lentement, 
on  produit  des  courants  induits  dont  la  durée  est  moins  rapide,  et 
cependant  l'application  de  ce  courant  ne  nous  a  donné  aucun  ré- 
sultat sur  des  muscles  paralysés  (paralysie  faciale). 

Nous  avons  également  employé  dans  ce  cas  le  courant  produit 
par  l'appareil  de  Ladd,  qui,  sur  les  muscles  des  membres  comme 
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Sur  des  muscIeH  de  grenouilles,  nous  avons  fait  passer  utt  cou- 
rant  de  5  petits  (•lémenls  Daniell,  et  la  contraction  était  enre- 
gistrée sur  le  cylindre  enregistreur  (vitesse 
moyenne).  L'interniption  du  courant  avait 
lieu  à  chaque  tour  du  cylindre,  et  produisait, 
ainsi  que  cela  se  voit  sur  les  neuf  lignes  infé- 
rieures, une  contraction  à  la  sortie  du  courant 
et  une  seconde  contiacllon  à  la  fcrmeturo  du 
courant. 

A  mesure  que  le  muscle  se  fatigue,  il  n'y  a 
plus  qu'une  seule  contraction,  et  ceile-ri  finit 
même  par  dispara tire.  On  peut  en  même  temps 
observer  sur  ces  tracés  qu'à  mesure  qu'on  exa- 
mine une  des  ligues  supérieures  le  début  de  la 
contraction  est  retardé. 

Dans  les  trois  lignes  supérieures  il  n'y  a 
plus  de  contractions,  mais  si  l'on  ralentit  la 
vitesse  du  cylindre  de  manière  que  le  temps 
qui  s'écoule  entre  la  rupture  du  courant  et  sa 
fermeture  soit  plus  long,  on  revoit  aussitôt  les 
contractions  réapparnllre.  L'absence  de  con- 
tractilité  ne  tient  donc  pas  seulement  à  la  fati- 
gue du  muscle,  puisqu'on  éloignant  les  mo- 
ments d'excitation  on  provoque  des  contrac- 
tions, mais  à  ce  qu'à  celte  période  de  fatigue 
musculaire  il  fuut  que  l'agent  excitant  agisse 
pendant  un  temps  plus  long.  En  même  temps, 
les  modiQcations  moléculaires  qui  amènent  les 
changements  dynamiques  se  font  avec  plus  de 
lenteur,  et  c'est  ià  le  caractère  que  nous  avons 
également  rencontré  dans  les  cas  de  paralysie 
faciale. 
.,  ^^^  .  Les  courants  induits  et  les  courants  continus 

■*fjFt  '''r^-îi;    dîfiërent  encore  les  uns  des  autres  par  la  ten- 

sion et  la  quantité.  Les  courants  induits  ont  une  tension  énorme 
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et  peu  de  quantité;  le  coniraire  existe  pour  les  courants  con- 
tinus. Cette  diflërence,  comme  nous  Pavons  observé,  influe  éga- 
lement sur  leur  mode  d'excitation  dans  les  cas  de  paralysie  que 
nous  venons  d'étudier;  on  peut  dire  d'une  manière  générale 
que  la  tension  a  sur  les  muscles  paralysés  une  influence  moins 
considérable  que  sur  les  muscles  sains ,  tandis  que  la  quantité 
a  plus  d'action  sur  les  muscles  paralysés  que  sur  les  muscles 
sains. 

Avec  les  mêmes  piles,  en  augmentant  la  surface  du  zinc,  ce  qui 
augmente  la  quantité,  nous  avons  vu  que  les  contractions  deve- 
naient plusénergi(|ues.  Avec  28  éléments,  et  en  ne  laissant  plonger 
dans  le  liquide  excitateur  qu'une  irès-pctite  partie  des  zincs, 
nous  déterminions  des  contractions  moins  fortes  sur  les  muscles 
paralysés  que  lorsque  nous  nous  servions  d'un  courant  de. là  élé- 
ments, les  zincs  étant  complètement  immergés. 

B.  Non  seulement  les  courants  continus  déterminent  la  con-- 
traction  des  muscles  alors  que  ceux-ci  ne  se  contractent  plus  par 
les  courants  induits  y  mais  il  faut  pour  provoquer  cette  contrac^ 
tion  un  courant  moins  fort  que  pour  faire  contracter  les  muscles 
sains  homologues. 

La  différence  de  réaction  des  muscles  dans  certains  cas  de  para- 
lysie périphérique,  pour  les  deux  espèces  de  courants,  est  certai- 
nement un  des  faits  les  plus  curieux  et  qui  étonne  la  plupart  des 
médecins  et  des  physiologistes,  surtout  ceux  qui  ont  toujours 
identiflé  l'action  des  courants  induits  et  des  courants  continus. 
Mais  si  l'on  peut  expliquer  ces  phénomènes,  il  est  plus  difficile 
de  déterminer  pourquoi  sur  ces  muscles  paralysés  et  qui  ne  répon- 
dent plus  à  l'excitation  des  courants  induits,  les  courants  continus 
non-seulement  déterminent  encore  des  contractions,  mais  que 
de  plus  ils  déterminent  ces  contractions  plus  facilement  que  sur 
les  muscles  sains.  Selon  la  force  électro-motrice,  il  faut,  pour 
provoquer  les  contractions  des  muscles  sains  de  la  face,  de  10  a 
20  éléments,  tandis  que  lorsque  ces  mômes  muscles  sont  para- 
lysés il  ne  faut  plus  que  5  et  môme  quelquefois  2  éléments.  Sur 


^'52      ONlMtS.  —  DIFFÉRENCE   d'aCTION   DES   COURANTS   INDUITS 

piochent  de  celles  des  muscles  striés  à  l'état  embryonnaire.  Sur 
les  muscles  d'embryons,  nous  avons  en  effet  observé  que  dans 
les  premiers  instants  les  courants  continus  et  les  courants  induits 
déterminaient  des  contractions,  mais  au  bout  d*un  temps  assez 
court  Texcitabilité  par  les  courants  induits  s'affaiblit  et  disparaît, 
tandis  qu'elle  se  conserve  plus  longtemps  pour  les  courants  con- 
tinus. En  même  tenips  la  contraction  produite  par  les  courants 
continus  est  permanente  et  se  maintient  pendant  tout  le  temps 
que  le  courant  est  appliqué. 

Ces  faits  donnent  en  grande  partie  l'explication  de  l'augmen- 
tation de  TeNcilabililé  par  les  courants  continus;  car  on  conçoit 
que  du  moment  que  la  substance  contractile  des  muscles  striés, 
change  de  caractère,  elle  réponde  différemment  aux  excitants. 
Comme  elle  se  rapproche  des  fibres  lisses,  elle  en  prend  les  pro- 
priétés, et  comme  ces  fibres,  elle  se  contracte  sous  l'influence  de 
courants  faibles. 

A  côté  de  cette  explication,  il  faut  peut-être  faire  intervenir 
l'excitabilité  plus  grande  dos  muscles  par  tous  les  excitants,  cha- 
que fois  que  le  système  nerveux  est  affaibli.  C'est  ainsi  qu'a  la 
suite  de  fièvres  générales  graves,  de  névrites,  etc.,  on  voit  appa- 
raître des  contractions  fibrillaires,  avec  de  très-faibles  irritations 
mécaniques.  Dans  ces  cas,  chacune  des  fibres  acquiert  une  sorte 
d'indépendance  qui  lui  permet  de  se  contracter  isolément  et  à  la 
plus  légère  excitation  ;  souvent  même  les  muscles  se  contractent 
d'eux-mêmes,  comme  le  prouvent  les  contractions  fibrillaires  dans 
toutes  les  maladies  adynamiques. 

Quoiqu'il  en  soit,  tous  ces  faits  montrent,  au  point  de  vue  pa- 
thologique, Tinfluence  énergique  des  courants  induits  sur  les  nerfs 
périphériques,  leur  action  prédominante  sur  les  filets  intra-raus- 
culaires,  et  par  conséquent  leur  utilité  chaque  fois  qu'on  veut 
provoquer  des  contractions  localisées,  ou  que  l'on  veut  exciter  le 
fonctionnement  des  nerfs  moteurs  et  indirectement  celui  des  mus- 
cles striés.  D'un  autre  côté,  les  courants  continus  agissent  plus 
spécialement  sur  la  substance  musculaire,  ils  ont  une  action  moins 
vive,  mais  plus  intime,  et  leur  influence  est  surtout  marquée 
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lorsqu'on  veut  provoquer  le  fonctionnement  des  fibres  lisses  ou 
celui  des  fibres  striées,  lorsque,  comme  cela  a  lieu  dans  les  cas  pa- 
thologiques, celles-ci  se  rapprochent  des  propriétés  des  fibres 
lisses, 

CHAHTRE  IV 

t>B  LA  DIPFÉRENGB  ù'aGTION  DES  COURANTS  INDUITS  ET  DES  COURANTS 

CONTINUS   SUR   LE   SYSTÈME   NERVEUX. 

Les  courants  induits  et  les  courants  continus  ayant  sur  les  tissus 
organiques,  sur  les  muscles  par  exemple,  une  action  différente, 
on  conçoit  que  cette  différence  soit  encore  bien  plus  marquée 
pour  des  éléments  aussi  impressionnables  que  les  nerfs  et  qui  sont 
si  sensibles  aux  moindres  différences  d'excitation. 

Le  mode  d'action  des  courants  induits  est  facile  à  comprendre^ 
car  leur  passage  dans  un  nerf  détermine  chaque  fois  un  ébranle- 
ment mécanique  qui  donne  lieu  à  une  excitation.  L'intensité  de 
Texcitation  est  en  rapport  avec  Tintensité  de  l'ébranlement  déter- 
miné par  les  courants. 

Lesdeux  courants  induits  diffèrent  l'un  de  Tautre  parleur  action 
sur  le  système  nerveux  ;  le  courant  d'ouverture  donne  toujours 
une  excitation  plus  forte,  non-seulement  parce  qu'il  a  une  tension 
plus  grande,  mais  parce  que,  comme  nous  l'avons  vu,  il  a  une  du^ 
rée  beaucoup  plus  courte.  C'est  une  loi  d'électro-physiologie,  que 
l'excitation  électrique  est  d'autant  plus  forte  que  la  durée  de  l'ex- 
citation est  moindre,  ou  en  d'autres  termes,  l'excitation  d'un  nerf 
dépend  moins  de  la  valeur  absolue  de  la  tension  d'un  courant  que 
de  la  modification  de  cette  valeur  d'un  moment  à  l'autre. 

Le  peu  de  durée  des  courants  induits  explique  ainsi  leur  ac-* 
lion  puissante  sur  les  nerfs:  ils  modifient  rapidement  et  brusque-' 
ment  Tétat  moléculaire  du  nerf.  Ils  n'ont  sur  les  nerfs  aucune 
action  électroly tique  et  si,  à  la  longue,  ils  finissent  par  faire  per-^ 
dreau  nerf  son  excitabilité,  ce  n'est  pas,  comme  les  courants  con- 
tinus, par  une  altération  chimique,  mais  par  la  série  d'ébranlé* 
nients  qu'ils  ont  déterminés. 
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Depuis  celte  époque,  M.  Becquerel  a  retrouvé  ces  mêmes  cou' 
rants  électriques  dans  les  os,  les  tendons,  les  artères.  M.  Cl.  Ber- 
nord  avait  également  découvert  antérieurement  le  courant  cutané 
et  musculo-cutané.  En  un  mot,  il  n'y  a  pas  de  substance  organi- 
que vivante  où  ne  se  manifestent  ces  courants  électriques. 

La  cause  de  ces  courants  est  l'action  chimique  qui  se  passe  dans 
ces  tissus,  et  Ton  sait  que  toute  action  chimique  est  accompagnée 
d'un  dégagement  d'électricité. 

Comme  l'a  démontré  Hermann,  toutes  les  lois  du  courant  mus- 
culaire et  nerveux  peuvent  être  expliquées  par  les  réactions  chi^ 
miques  différentes  qui  ont  heu  aux  points  de  la  surface  longitudi* 
nale  et  de  la  surface  transversale.  Celle*ci  étant  plus  exposée  à 
l'air  se  décompose  plus  rapidement,  et  tout  point  oix  la  décompo* 
sition  a  lieu  devient  négatif  par  rapport  à  ceux  où  elle  ne  s'effec- 
tue pas  et  à  ceux  où  elle  s'effectue  moins  ;  c'est  pour  cela  que  la 
surface  longitudinale  est  positive  par  rapport  à  la  surface  trans- 
versale. 

Les  expériences  de  M.  Becquerel  sont  des  plus  probantes  sous 
ce  rapport,  car  en  mettant  les  tissus  musculaires  en  pâte,  il  obtient, 
en  reliant  la  surface  intérieure  avec  la  surface  extérieure,  un 
courant  qui  va  de  l'intérieur  à  Teittérieur,  c^est-à-dire  de  la  partie 
la  moins  oxydée  à  celle  qui  l'est  davantage  par  son  contact  avec 
Tair  extérieur.  De  plus,  si  Ton  plonge  les  muscles  dans  l'azote 
ou  dans  l'hydrogène,  on  a  d'abord  un  courantallant  de  l'intérieur 
des  muscles  à  l'extérieur,  mais  au  bout  de  quelque  temps,  le 
courant  diminue,  devient  nul,  et  enQn  se  manifeste  en  sens  in« 
verse.  Ce  renversement  du  courant  ne  peut  être  dû  qu'à  la  diffé* 
rence  d^oxydation  des  parties  du  muscle,  car  la  partie  intérieure 
du  muscle  renferme  encore  de  Toxygène,  lorsque  la  surface  en 
est  complètement  privée. 

Ainsi,  il  n'y  a  absolument  rien  de  spécial  dans  les  courants 
électriques  que  l'on  observe  dans  les  nerfs  et  dans  les  muscles  ; 
on  rencontre  ces  mêmes  courants  dans  tous  les  tissus;  les  diffé* 
ronces  de  réactions  chimiques   expliquent  leur  direction. 

Ces  phénomènes  électriques  sont  presque  tous  régis  par  les  lois 
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des  courants  électro-capillaires,  dont  le  principe  découvert  par 
M.  Becquerel  est  le  suivant:  deux  dissolutions  de  nature  différente, 
conductrices  de  Télectricité,  séparées  par  une  membrane  organi- 
que ou  par  un  espace  capillaire,  constituent  un  circuit  électro- 
chimique. 

Oscillations  négatives  da  courant* 

Les  variations  du  courant  électrique  pendant  l'excitation  du 
nerf  ont  été  données  comme  preuves  de  l'identité  de  FinQux 
nerveux  et  des  propriétés  électro-mol rices  du  nerf.  Voici  en  quoi 
consiste  ce  phénomène  :  les  courants  électriques  propres  du  nerf 
ou  du  muscle  disparaissent  dès  qu'on  excite  le  nerf  ou  qu'on  fait 
contracter  le  muscle. 

On  en  a  conclu  que  le  nerf,  à  Télat  de  repos,  possède  d'autres 
propriétés  électro* motrices  qu'à  l'état  d'activité,  que  son  fonction- 
nement amène  une  modification  correspondante  de  ses  facultés 
électro-motrices. 

Ce  phénomène  s'explique  parfaitemeni  bien,  en  admettant  que 
Ja  déviation  de  l'aiguille  est  due  à  une  différence  d'activité  chimi- 
que, aux  points  en  communication  avec  le  galvanomètre.  Au  repos, 
certainspointsétant  plus  activement  oxydés  que  d'autres,  à  cause 
de  leur  contact  avec  l'air,  il  y  a  un  courant  produit  par  celte 
inégalité  d'oxydation,  courant  différentiel  et  qui  est  proportionnel 
à  cette  relation.  A  l'état  de  fonctionnement,  les  phénomènes 
chimiques  deviennent  identiques  dans  toutes  les  parties  du  nerf 
ou  du  muscle,  l'oxydation  intime  des  tissu  s'effectue  en  tous  les 
points,  et  comme  le  courant  constaté  pendant  le  repos  n'est  que 
le  résultat  d'une  différence  d'oxydation,  il  est  évident  qu'il  doit 
disparaître  du  moment  que  cette  différence  disparaît  elle-même. 

Noua  avons  cité  plus  haut  l'expérience  de  M.  Becquerel,  dans 
laquelle  le  courant  qui  va  d'abord  de  Tintérieur  du  muscle  à  Tex- 
lérieur,  devient  nul,  puis  se  reforme  en  sens  contraire.  Le  temps 
pendant  lequel  le  courant  est  nul,  correspond  au  moment,  oix  la 
décomposition  est  identique  à  Tinlérieur  et  à  l'extérieur.  L'exis- 
tence du  courant  nécessite  donc  une  différence  dans  l'activité  chi- 
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mique  des  points  explorés.  Nous  avons,  par  des  recherches  per- 
sonnelles faites  sur  l'homme  même,  pu  vérifier  l'exaclilude  de 
celte  proposition.  Chez  des  malades  atteints  d*ancslhésie  profonde 
et  chez  lesquels  on  pouvait,  sans  douleur  aucune,  enfoncer  des 
aiguilles  de  platine  jusque  dans  les  muscles,  nous  avons  observé 
les  faits  suivants  (1)  : 

Lorsque  les  aiguilles  sont  enfoncées  chacune  dans  un  muscle, 
et  que  ces  muscles  se  trouvent  dans  les  mêmes  conditions  anato- 
miques  et  physiologiques,  il  n'y  a  aucune  formation  de  courant, 
car  l'aiguille  d'un  galvanomètre  très-sensible  ne  subit  aucune 
déviation  ;  mais  si  Von  fait  contracter  un  des  muscles,  l'autre  res- 
tant en  repos,  il  y  a  aussitôt  une  déviation  de  l'aiguille  indiquant 
que  le  muscle  en  contraction  est  négatif  par  rapport  à  celui  qui 
est  au  repos.  Dans  ce  cas,  on  obtient  donc  le  môme  phénomène 
que  pour  un  seul  muscle,  où  la  surface  extérieure  est  négative  par 
rapport  à  la  partie  interne;  ce  qui  tient  à  une  activité  chimique 
plus  considérable  pour  la  partie  exposée  à  l'air.  De  môme,  en 
comparant  deux  muscles,  c'est  celui  où  l'activité  chimique  est  la 
plus  grande,  c'est-à-dire  celui  qui  est  contracté,  qui  devient  né- 
gatif par  rapport  à  celui  où  les  phénomènes  chimiques  sont  moin- 
dres, c' est-a-dire  celui  qui  est  dans  le  relâchement. 

On  observe  les  mômes  phénomènes  entre  des  muscles  contrac- 
tures et  des  muscles  sains.  Ainsi,  en  reliant  à  un  galvanomètre 
des  muscles  contractures  et  des  muscles  sains,  à  Tétat  de  repos, 
ceux-ci  étaient  positifs  par  rapport  aux  muscles  contractures;  mais 
si  l'on  venait  à  provoquer  et  a  maintenir  la  contraction  des  muscles 
sains,  le  courant  s'affaiblissait,  devenait  nul  un  instant,  puis 
changeait  de  sens. 

En  analysant  ces  phénomènes  au  point  de  vue  de  l'activité 
nutritive,  on  voit  leur  concordance  parfaite  avec  notre  proposition  : 
un  tissu  vivant  prend,  par  rapport  à  un  môme  tissu,  le  signe 
électrique  négatif,  lorsque  les  phénomènes  d'oxydation  y  sont  plus 
prononcés. 

(i)  Nous  avons  fait  ces  recherches  à  Thôpital  de  la  Salpétrière,  dans  le  service  de 
M.  Charcot.  Nous  profitons  de  cette  occasion  pour  remercier  M.  Gliarcot  de  soa  ex- 
trême obligeance. 
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Ainsi,  dans  noire  expérience  ci-dessus,  le  muscle  contracture 
oh  les  phénomènes  d'oxydalion,  par  suite  de  cette  contracture, 
sont  plus  intenses,  est  négatif  par  rapport  à  un  muscle  sain  dans  le 
relàcbemenU  Mais  si  ce  dernier  vient  à  augmenter  son  activité 
ch  mique  par  suite  d'une  contraction  prolongée,  le  courant  dispa- 
raît un  instant,  puis  change  de  sens,  car  la  contraction  d'un  muscle 
sain  est  accompagnée  d'oxydations  plus  énergiques  que  la  con* 
tracture  pathologique  d'autres  muscles. 

Nous  trouvons  une  nouvelle  confirmation  de  notre  explication 
dans  la  différence  de  réaction  que  l'on  observe,  à  ce  point  de  vue, 
entre  les  différentes  formes  de  contracture.  Un  muscle  contrac* 
turé  depuis  très-longtemps,  dont  la  contracture  permanente  est, 
en  général,  accompagnée  d^une  diminution  de  la  chaleur  et  de 
la  circulation,  au  lieu  d'être  négatif  par  rapport  aux  autres 
muscles,  est  au  contraire  positif;  il  s'y  produit  moins  d'activité 
nutritive  que  dans  un  muscle  dans  le  relâchement. 

On  peut  admettre  deux  espèces  de  contractures;  Tune  active, 
Tautre  passive.  Dans  la  première,  la  nutrition  du  muscle  est  en- 
core énergique,  la  contraction  est  forte,  et  ressemble  encore  en 
tous  points  à  la  contraction  physiologique.  Dans  la  contracture 
passive,  au  contraire,  il  y  a  comme  un  raccourcissement  physique, 
et  dans  tous  les  cas,  tous  les  autres  symptômes  montrent  une 
grande  diminution  dans  la  nutrition;  c'est  dans  ce  cas  que  l'on 
trouve  que  l'état  électrique,  au  lieu  d'être  négatif  comme  dans 
les  contractures  actives,  devient  positif  comparé  à  des  muscles 
sains  en  repos. 

Nous  ajoutons  encore  que  dans  les  contractures  actives,  nous 
avons  toujours  pu  déterminer  encore  un  raccourcissement  plus 
prononcé  en  électrisant  ces  muscles  avec  des  courants  induits, 
tandis  que  cela  n'a  plus  lieu  pour  les  contractures  passives; 
celles-ci  n'offrent  aucun  changement  de  forme,  malgré  les  exci- 
tants électriques  les  plus  énergiques.  Sur  une  même  personne, 
nous  avons  pu  observer  ces  deux  espèces  de  contracture  ;  les  con- 
tractures passives  se  sont  maintenues  depuis  des  années  et  n'ont 
cédé  à  aucun  traitement;  les  autlres^  celles  où  nous  avons  trouvé 
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Qn  état  éleciriqae  négatif  et  où  l'électrisalion  déterminait  encore 
un  raccourcissement  plus  considérable  que  celui  de  Texcitation 
pathologique,  ont  au  contraire  guéri. 

Les  actions  chimiques  qui  ont  lieu  dans  l'organisme  vivant 
dépendent,  ou  mieux  constituent  la  nutrition  ;  d'un  autre  côté,  les 
courants  électriques  qui  se  produisent  naturellement  dans  les 
tissus  vivants,  étant  le  résultat  des  actions' chimiques,  on  en  peut 
conclure,  presque  a  priori^  que  les  courants  électriques  seront 
d'autant  plus  énergiques  que  l'activité  nutritive  des  organes  sera 
plus  grande.  Nous  avons,  en  effet,  observé  sur  des  malades  dont 
les  membres  étaient  paralysés  ou  contractures,  que  les  courants 
électriques  naturels  étaient  bien  plus  faibles  que  pour  les  mem* 
bres  sains.  Il  faut  pour  cela  choisir  des  cas  déjà  anciens,  car  les 
phénomènes  ne  sont  pas  les  mômes  au  début  de  ces  affections,  et 
il  faut  autant  que  possible  comparer,  chez  la  même  personne, 
les  membres  malades  avec  les  membres  sains. 

État  électrotonique. 

Si  Ton  fait  passer  un  courant  galvanique  par  une  fraction 
quelconque  d'un  nerf,  celui-ci  éprouve  sur  toute  sa  longueur 
un  changement  d'état  qui  se  manifeste  par  une  augmentation 
ou  une  diminution  de  son  courant  électrique  propre.  Si  le 
courant  de  la  pile  a  une  direction  semblable  à  celle  du  cou- 


^'Wj 


rant  nerveux,  celui-ci  est  augmenté  d'intensité;  il  est,  an 
contraire,  diminué  si  la  direction  des  deux  courants  est  inverse. 
Donc,  au  moment  où  l'on  fait  passer  un  courant  voltaïqae  P 
(Og.  à)  dans  une  portion  du  nerf,  un  courant  de  même  sens  se 
produit  dans  toute  la  longueur  du  nerf,  et  cela  au-dessous  et  au* 
dessus  du  point  électrisé. 
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Ce  courant  électrique,  qui  se  forme  ainsi  en  dehors  des  points 
électrisés,  n'existe  pas  lorsqu'on  fait  passer  un  courant  à  travers 
une  tige  métallique  ;  ce  phénomène  paraissait  donc  en  dehors 
des  lois  physiques  de  l'électricité,  et  spécial  aux  nerfs.  Mais 
Matteucci  a  démontré  (1868)  que  l'on  obtenait  absolumentleméme 
phénomène,  avec  tous  les  corps  susceptibles  de  subir  une  action 
électrolytique,  avec  des  tranches  de  pomme  de  terre,  des  liges 
de  salade,  des  muscles,  des  nerfs.  Pour  les  nerfs,  il  n'est  nulle* 
ment  nécessaire  que  ces  derniers  soient  frais  ;  il  suffit  que  leur 
structure  ne  soit  point  altérée,  car  le  phénomène  de  l'électrotone 
diparait  dès  que  Ton  comprime  le  nerf  en  un  point,  de  manière 
à  détruire  l'homogénéité  du  cylindre-axe.  Matteucci  suppose, 
d'après  des  expériences  faites  sur  des  corps  tels  que  la  craie  hu- 
mide ou  des  tissus  végétaux,  qui  donnent  des  courants  secon- 
daires bien  plus  énergiques  lorsqu'ils  sont  parcourus  dans  le  sens 
de  leur  axe  par  un  fil  métallique,  que  le  cylindre-axe  joue  dans 
le  nerf  le  rôle  de  corps  meilleur  conducteur,  et  que  c'est  sur  lui 
que  se  déposent  les  produits  de  Télectrolysation. 

La  principale  expérience  de  Matteucci  consiste  à  recouvrir  de 
deux  couches  de  fils  de  chanvre  ou  de  coton  un  fil  de  platine 
long  d'un  mètre,  et  dont  le  diamètre  est  d'un  millimètre;  ces 
fils  sont  trempés  dans  l'eau  salée  et  disposés  ensuite  comme  dans 
l'expérience  pour  l'électrotone.  Dès  qu'on  électrise  avec  un  cou- 
rant galvanique,  en  un  point  donné,  on  obtient  un  fort  courant 
d'électrolone,  même  à  la  distance  de  30,  iO,  60  centimètres  et 
plus,  des  électrodes  de  la  pile. 

On  voit  donc  que  l'état  électrotonique  est  loin  d'être  une  pro«- 
priélé  spéciale  des  nerfs,  et  que,  par  conséquent/toutes  les  théories 
qui  s'appuient  sur  ce  phénomène  n'ont  aucune  base  solide.  Nous 
pouvons  même  citer  une  expérience  qui  nous  est  personnelle  et 
qui  montre  que  des  phénomènes  analogues  à  l'électrotone  exis- 
tent pour  tous  les  tissus,  et  chez  l'homme  vivant. 

Chez  des  malades  atteints  d'anesthésie,  en  enfonçant  des 
aiguilles  de  platine  dansravant-bras(6g.  5),  en  a  et  en  6,  et  en  les 
reliantavecun  galvanomètre  très-sensible  G,  on  obtient  une  dévia*' 
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tion  de  l'aiguille,  en  éleclrisantle  maladeavec  un  courant  de  10  & 
16  éléments  Daniell,  auspointsPetN,et  mémeen  appliquant  les 
piles  plus  loin  sur  le  dos.  La  dâviation  de  l'aiguille  dans  un  sens 
ou  dans  l'autre  dépend  du  courant  de  la  pile  agissant  près  de 


l'épaute,  et  est  toujours  en  rapport  avec  la  direction  de  ce 
courant. 

On  voit  donc  que  l'état  électroionique,  c'est-à-dire  la  trans- 
mission du  courant  au  delà  des  points  d'application  des  courants 
électriques,  est  loin  d'élre  une  propriété  spéciale  aux  nerfs.  On 
ne  peut  donc  tirer  de  ce  phénomène  aucune  conclusion  au  point 
de  vue  de  prétendues  modifications  éleclro-motrices  qu'éprouve- 
raient les  molécules  nerveuses  au  moment  du  ronctionnement. 

Du  kaUleclrolonua  et  de  l'anéleclrotoaut. 

PQuger  a  cherché  à  compléter  les  indications  fournies  par 
du  Bois-Reymond,  et  l'expérience  fondamentale  sur  laquelle  il  a 
fondé  sa  théorie  consiste  à  éleclriser  un  nerf  dans  une  longueur 
déterminée,  et  à  examiner  alors  l'étal  d'irritabilité  de  ce  nerf  en 
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ses  différents  points.  Il  a  observé  que,  dans  ces  conditions,  le  nerf 
est  divisé  en  deux  parties  ;  dans  l'une  qui  se  trouve  au  voisinage  du 
pôle  négatif,  rirrilabilité  est  augmentée;  dans  l'autre,  qui  se 
trouve  près  du  pôle  positif,  l'irritabilité  est  au  contraire  diminuée. 
Pfluger  désigna  la  zone  où  l'irritabilité  est  augmentée  et  qui  est 
située  du  côté  du  pôle  négatif,  sous  le  nom  de  zone  katélectro' 
tonique j  et  celle  où  l'irritabilité  est  diminuée,  et  qui  se  trouve 
dans  le  voisinage  du  pôle  positif,  sous  celui  de  zone  anélectroto^ 
nique. 

C'est  sur  ce  fait  qu'ont  été  établies  toutes  les  théories  dites  de 
l'électrotonus,  et  cependant  l'explication  de  ce  phénomène  est 
des  plus  simples  et  est  élémentaire  en  physiologie. 

S'il  y  a  perte  de  Texcilabilité  près  du  pôle  positif,  et  augmen- 
tation de  l'excitabilité  prés  du  pôle  négatif,  cela  tient,  comme 
l'ont  dit  Matteucci  et  Becquerel,  à  ce  que  le  nerf  se  charge  d'hy- 
drogène et  d'alcali  au  contact  du  pôle  positif. 

Rappelons-nous  bien  ce  que  nous  avons  souvent  fait  valoir,  et 
ce  que  nous  avons,  dans  le  mémoire  précédent,  objecté  aux  ex« 
périences  de  M.  Vulpian,  que  jamais  un  courant  galvanique  ne 
traverse  un  nerf,  surtout  lorsqu'il  est  directement  en  contact  avec 
ce  nerf  sans  déterminer  une  action  électroly  tique  manifeste,  action 
qui  s'étend  au  delà  des  pôles  et  qui  est  surtout  prononcé  aux  points 
d'application.  Le  passage  d'un  courant  galvanique  dans  un  tissu 
et  l'action  éiectrolytique  sont  absolument  liés  ensemble  ;  l'un  n'a 
pas  lieu  sans  l'autre. 

Or,  dans  ces  conditions,  on  doit  considérer  non-seulement  l'in- 
fluence du  passage  de  l'électricité,  c'est-à-dire  une  modification 
moléculaire  sur  tout  le  circuit,  mais  de  plus,  et  spécialement 
aux  points  d'application  des  pôles,  une  action  chimique  qui  est 
une  cause  importante  de  modification  des  éléments. 

Or,  on  sait  depuis  longtemps  en  physique  que  les  acides  éten- 
dus diminuent  l'excitabilité  des  nerfs,  et  que  les  alcalis  légers 
augmentent  cette  excitabilité.  Il  n*y  a  donc  rien  d'étonnant  à  ce 
que  l'excilabilité  suit  augmentée  près  du  pôle  négatif  où  se  ren- 
dent les  alcalis,  et  qu'elle  soit  diminuée  près  du  pôle  positif  où  se 
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rendent  les  acides.  Cet  effet  est  produit  avec  un  courant  même 
très-faible,  comme  on  peut  s'en  assurer  par  les  réactions  du  pa- 
pier de  tournesol. 

Dans  ces  phénomènes,  il  est  donc  également  inutile  de  cher- 
cher dans  des  hypothèses  sur  Tétat  électro -moteur  des  molécules 
nerveuses,  l'explication  de  phénomènes  qui  sont  uniquement  le 
résultat  des  effets  physiques  et  chimiques  des  courants. 

On  a  voulu  trouver  une  confirmation  de  la  théorie  de  Pfluger 
dans  les  alternations  de  contraction  que  Ton  détermine  en  élec- 
trisant  les  nerfs  avec  un  courant  soit  ascendant,  soit  descendant. 

La  loi  de  Pfluger,  sur  les  commotions,  peut  être  formulée  de 
la  manière  suivante  : 

Étant  donnée  une  certaine  étendue  d'un  nerf,  celle-ci  est 
irritée  par  l'apparition  du  katélectrotonus  et  par  la  disparition  de 
l'anélectrotonus,  mais  elle  ne  l'est  point  par  la  disparition  du 
katélectrotonus  ou  l'apparition  de  l'anélectrotonus. 

a  La  cause  de  cette  loi  (1)  est  facile  à  comprendre  si  l'on  réflé- 
chit qu'à  Tapparilion  du  katélectrotonus  et  à  la  disparition  de 
l'anélectrotonus,  les  molécules  nerveuses  passent  d'un  état  de 
mobilité  moindre  à  un  état  de  mobilité  plus  grande,  tandis  qu'à 
la  disparition  du  katélectrotonus  et  à  l'apparition  de  l'anélectrO' 
tonus,  c'est  l'inverse  qui  a  lieu.  La  loi  des  commotions  de  Pfluger 
peut  donc  être  reproduite  de  la  manière  suivante  :  le  nerf  est 
irrité,  quand  ses  molécules  passent  de  Tétat  ordinaire  à  l'état  de 
mobilité  plus  grande  (katélectrotonus),  ou  quand  elles  passent  de 
l'état  de  mobilité  moindre  (anélectrotonus)  à  l'état  ordinaire  ;  le 
nerf  n'éprouve,  au  contraire,  aucune  irritation,  soit  par  son  pas- 
sage de  l'état  ordinaire  à  l'état  de  mobilité  moindre  (anélectro- 
tonus) y  soit  par  son  passage  de  l'état  de  mobilité  plus  grande 
(katélectrotonus)  à  l'état  ordinaire.  > 

-  Malgré  tout  ce  que  cette  théorie  a  d'ingénieux  et  de  séduisant, 
nous  allons  montrer  que  toutes  ces  alternatives  de  commotions 
qui,  depuis  Galvani,  ont  attiré  l'attention  des  savants,  peuvent 

(i)  GyoQ,  Principes  d'ékctrotMraphf  1873,  p.  103. 
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s'expliquer  en  tenant  compte  de  deux  faits  parfaitement  établis  et 
faciles  à  vérifier. 

Le  premier  de  ces  faits,  est  le  suivant  : 

Le  courant  descendant  ou  direct  est  celui  qui  agit  le  plus 
énergiquement  sur  les  nerfs  moteurs  ;  ou  en  d'autres  termes  :  le 
courant  descendant  est  celui  qui  provoque  le  plus  fortement  les 
contractions  muscidaires. 

Le  second  de  ces  faits  peut  se  résumer  ainsi  : 

Tout  courant  y  appliqué  sur  un  nerf^  détermine  au  moment  où 
il  cesse  y  un  courant  en  sens  inverse. 

Nous  avons  déjà  insisté  ailleurs  (1)  sur  ces  deux  phénomènes, 
et  nous  ne  pourrions  que  répéter  ici  ce  que  nous  avons  déjà  dit. 
Nous  ajouterons  seulement  que  Tinfluencedu  courant  descendant 
est  prouvé  par  un  grand  nombre  d'expériences,  et  que  cette  ac- 
tion a  lieu  aussi  bien  sur  les  nerfs  périphériques  que  sur  la 
moelle,  et  en  dehors  de  toute  action  électroly  tique.  Il  y  a  là  une 
influence  de  direction  qui  est  très- importante  à  considérer,  mais 
sur  laquelle  nous  ne  pouvons  insister  ici,  car  elle  est  en  dehors 
de  la  question  que  nous  discutons. 

Quant  au  courant  qui  se  forme  au  moment  où  le  courant  prin- 
cipal cesse,  nous  en  avons  donné  Texplication  dans  la  première 
partie  de  ce  mémoire  (courants  de  polarisation).  Ce  courant  peut 
être  plus  intense  que  celui  qui  a  été  appliqué,  si  Taclion  éleclro- 
lytiqueest  assez  forte,  et  surtout  a  été  prolongée  quelque  temps. 
Ce  courant  dure  souvent  quelques  minutes,  mais  il  a  son  maxi- 
mum au  moment  où  le  courant  polarisateur  cesse. 

Ainsi,  chaque  fois  qu*on  aura  électrisé  un  nerf  avec  un  courant 
ascendant,  il  se  formera  dans  l'intimité  des  tissus,  au  moment 
de  la  rupture,  un  courant  descendant;  réciproquement,  au 
moment  de  la  rupture  d'un  courant  descendant,  il  se  formera  un 
courant  ascendant. 

Cela  posé,  nous  allons  examiner  les  principales  expériences 
qui  ont  été  faites  sur  les  nerfs.  M(hs  nous  ferons  observer  tout 

(1)  TfiM  ^électricUé,  p.  229  et  suit. 
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d'abord  que  ces  expériences,  pour  la  plupart,  ont  été  faites  en 
appliquant  directement  les  pôles  sur  les  nerfs,  et  par  conséquent 
en  produisant  des  actions  électrolytiques  locales.  Lorsqu'au  con- 
traire on  étudie,  comme  l'a  fait  M.  Cl.  Bernard,  l'action  des 
courants  sur  les  nerfs,  sans  déterminer  d'altérations  chimiques 
locales,  on  provoque  toujours  avec  le  courant,  soit  ascendant  ou 
descendant,  une  contraction  à  la  fermeture  du  courant  et  rare* 
ment  à  1* ouverture.  Cela  tient  à  ce  que  le  courant  de  fermeture 
est  celui  qui,  dans  ces  conditions,  provoque  le  plus  rapidement 
des  modifications  dans  l'état  moléculaire  intime  du  nerf,  ce  qui 
est  toujours  la  cause  principale  de  l'irrilalion  des  nerfs. 

Le  tableau  suivant,  qui  est  à  peu  de  chose  près  celui  qu'a 
donné  Nobili,  indique  les  principaux  résultats  que  l'on  obtient 
par  Télectrisation  d'un  nerf  moteur. 


...      (  Fermeture 

COURANT 
DESCENDANT. 

CODRANT 
ASCENDANT. 

Contraction. 
Contraction. 

• 

Contraction. 
Contraction. 

*••?*"«'»'•  Couverture ..:...:::::: 

n»     i  •  j       S  Fermeture 

2»  période. .}  y^^^^j^^^ 

Contraction. 
Contraciion  faible. 

Contraction  faillie. 
Contraction. 

...       (  Fermeture 

Contraction. 
0 

0 
Contraction, 

3»  pitio^o-louyerluTt. '.'.'.. '.'.'.'.'..'.'. 

.  .       (  Fermeture 

Contraction. 
0 

0 
Contraction  faible. 

4*  P*"»d«-|ouverture .!!..! !.!!!;. 

,  .   .         Fermeture 

0 
0 

0 
Contraction  faible? 

5»  période..  Qy^^^^^^;;;; 

\ 

Ainsi,  à  la  première  période,  le  nerf  ayant  toute  son  excitabi- 
lité, se  contracte  dès  que  son  état  moléculaire  est  modifié, 
ce  qui  a  Heu  au  moment  de  la  fermeture  et  de  l'ouverture,  puis 
peu  à  peu  il  n'a  plus  de  contraction  qu'à  la  fermeture  du  courant 
descendant  et  à  l'ouverture  du  courant  ascendant. 

Or,  l'ouverture  du  courant  ascendant  équivaut  comme  nous 
l'avons  dit,  à  la  formation  d'un  courant  descendant,  c'est-à-dire 
qu'avec  les  deux  directions,  le  muscle  ne  se  contracte  qu'avec  un 
courant  descendant. 
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De  même  au  moment  de  l'ouverturf!  d'un  courant  descendant, 
il  se  forme  un  courant  ascendani,  lequel  reste  sans  action  sur  tes 
mascles,  comme  le  couranL  ascendant  de  la  pile, 

A  la  quatrième  période,  le  courant  ascendant  ne  donne  de 
contraction  h  l'ouverture  qu'à  la  condition  que  le  courant  de  la 
pile  ait  été  appliqué  pendant  quelque  temps,  car  alors  le  courant 
polarisateur  (sens  descendant)  devient  plus  énergique.  Déplus, 
à  la  cinquième  période,  alors  que  le  courant  de  la  pile  ne  donne 
plas  de  contraction,  on  peut  encore  quelquefois  en  obtenir  par 
le  courant  de  polarisation. 

Ainsi,  on  voit  que  toutes  ces  alternatives  reviennent  &  une  loi 
unique  et  simple,  du  moment  qu'on  tient  compte  de  la  formation 
des  courants  de  polarisation,  et  de  l'action  plus  considérable  du 
courant  descendant. 

On  peut  très-bien  se  rendre  compte  de  cette  alternative  de 


commotion  par  les  deux  tracés  ci-joints  (fig.  6  et  7),  que  nous 
avons  obtenus  en  éleclrisant  le  nerf  facial  (mais  déjà  fatigué)  d'un 


lapin.  Le  tracé  de  la  figure  (i  a  été  obtenu  en  électrisant  le  nerf 
avec  un  courant  descendant.  On  voit  qu'il  n'y  a  de  contraction 
qu'au  moment  de  la  fermeture  du  courant;  on  remarque  en 
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même  temps  que  le  muscle  ne  reprend  pas  de  suite  son  état  nor- 
mal, el  que  pendant  tout  le  passage  du  courant,  il  reste  un  peu 
contracté  (on  électrise  en  A  et  Ton  cesse  en  B).  Cette  légère  con- 
traction, qui  persiste  pendant  tout  le  passage  du  courant,  tient  à 
l'irritation  chimique  déterminée  pendant  tout  ce  temps. 

Dans  la  figure  7,  le  tracé  indique  la  contraction,  avec  Texcita* 
tion  du  nerf  par  un  courant  ascendant,  ici  la  contraction  réelle 
n'a  lieu  qu'au  moment  de  la  fermeture  (formation  d'un  courant 
descendant).  Même  dans  sa  forme  graphique,  la  contraction  est 
ici  semblable  à  celle  qui  a  lieu  au  moment  de  la  fermeture  d'un 
courant  descendant. 

Si  maintenant  nous  examinons  toutes  les  autres  expériences 
qui  ont  été  faites  avec  des  courants  galvaniques,  sur  les  nerfs, 
nous  retrouvons  partout  la  même  explication,  même  pour  les 
phénomènes  les  plus  compliqués. 

Ainsi  en  est-il  pour  la  loi  d'alternance  de  Yolta  et  de  Ritter  : 
quand  on  électrise  un  nerf  pendant  quelque  temps,  l'excitabilité 
du  nerf  est  diminuée  à  l'égard  des  courants  dirigés  dans  le  même 
sens  et  augmentée  au  contraire,  à  l'égard  des  courants  dirigés  en 
sens  contraire.  Cette  loi  s'explique  aisément,  parce  que  dans  ces 
conditions,  les  courants  dirigés  en  sens  contraire  viennent  ren- 
forcer et  s'ajouter  aux  courants  de  polarisation,  tandis  que  les 
courants  dirigés  dans  le  même  sens  sont  aflaiblis  par  ces  mêmes 
courants  de  polarisation  qui  sont  toujours  de  sens  contraire. 

On  sait  également  que  lorsqu'un  nerf  a  été  parcouru  pendant 
quelque  temps  par  un  courant  ascendant,  il  se  produit  souvent 
après  sa  rupture  un  tétanos  qui  dure  un  temps  plus  ou  moins 
long.  Ce  tétanos  ou  cette  série  de  contractions  est  due  à  la  forma- 
tion de  courants  descendants  de  polarisation  qui,  ayant  une  cer- 
taine durée,  produisent  cette  irritation  tétanique. 

La  loi  d'alternance  de  Yolta,  a  été  légèrement  modifiée  par 
Rosenthal  qui  la  résume  ainsi  :  il  y  a  augmentation  d'irritabilité 
au  moment  où  l'on  interrompt  le  courant  qui  agit  et  au  moment 
où  Ton  fait  naître  un  courant  de  sens  contraire  ;  au  contraire,  il 
y  a  diminution  d'irritabilité  au  moment  où  Ton  fait  naître  un 
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couranl  de  même  sens  que  le  premier  et  au  moment  où  Ton  in- 
terrompt un  courant  de  sens  contraire.  Celte  loi«  en  résumé, 
revient  également  à  dire,  il  y  aura  augmentation  de  l'irritabilité, 
chaque  fois  qu'après  la  cessation  d'un  courant  vous  faites  agir 
un  courant  ayant  même  direction  que  le  courant  de  polarisation, 
car  ils  s'ajoutent,  et  il  y  aura  diminution  de  l'irritabilité,  chaque 
fois  que  vous  ferez  agir  un  courant  ayant  une  direction  contraire 
aux  courants  de  polarisation,  car  alors  ils  s'entre-détruisent. 

On  peut  aussi  facilement  donner  l'explication  des  contractions 
induites  ou  secondaires  ;  les  phénomènes  sont  toujours  les  mêmes 
et  dépendent  constamment  des  deux  principes  que  nous  avons 
énoncés  ci-dessus. 

M.  Cyon  (1)  a  fait  sur  l'homme  des  expériences  très^urieuses 
et  très-intéressantes,  dans  lesquelles  il  a  trouvé  que  l'étendue 
des  contractions  était  plus  forte  pendant  le  passage  dans  le  nerf 
d'un  courant  ascendant,  et  plus  faible  avec  un  courant  ascendant. 
M.  Cyon  a  cru  trouver  dans  ces  faits  les  preuves  de  l'électro- 
tonus  chez  l'homme,  mais  ces  expériences,  comme  il  le  dit,  ne 
réussissent  que  rarement,  et  même  donnent  souvent  des  ré^' 
sultats  contradictoires,  surtout  lorsqu'on  porte  l'excitation  au- 
dessus  de  la  région  traversée  par  le  courant. 

En  analysant  les  quatre  expériences  de  M.  Cyon,  qui  ont  donné 
quelques  résultats  nets,  on  y  trouve  uniquement  la  preuve  de  la 
plus  grande  action  sur  les  contractions  musculaires  du  courant 
descendant. 

C'est  en  somme,  la  conclusion  de  toutes  les  expériences 
faites  sur  le  système  nerveux  périphérique,  et  elle  mérite  d'être 
bien  mise  en  relief,  car,  non-seulement  elle  donne  Texplication 
d'une  foule  d'expériences  électro-physiologiques,  mais  elle  est 
importante  en  pratique  dans  les  applications  thérapeutiques. 

Nous  nous  sommes  arrêté  longtemps  sur  ces  questions  d*élec* 
tro-physiologie,  car  elles  ont  eu  un  retentissement  considérable, 
et  pendant  plus  de  trente  ans  elles  ont  dominé  la  physiologie  et 

(i)  LoCé  cil.,  iMges  130  et  suir. 
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même  la  thérapeutique.  Nous  avons  vu  successivement  que  tous 
les  faits  sur  Ies(|uels  s'appuyaient  ces  théories  peuvent  se  conl- 
prendre  d'une  façon  plus  simple  et  plus  conforme  aux  lois  des 
courants  électriques. 

Est-ce  à  dire  pour  cela  qu'il  ne  faille  tenir  aucun  compte  de 
ces  phénomènes,  et  que  les  courants  électriques  qui  existent 
dans  les  tissus  n'aient  aucune  influence?  Ce  n'est  pas  là  notre 
pensée,  car  nous  croyons,  au  contraire,  que  la  question  est  des 
plus  importantes  ;  seulement  au  lieu  de  limiter  ces  courants  élec- 
triques aux  nerfs  et  aux  muscles,  nous  avons  vu  qu'ils  sont  la 
propriété  de  tous  les  tissus.  Partout  ils  accompagnent  les  réac- 
tions chimiques,  et  par  conséquent  la  nutrition;  ils  sont  le  ré- 
sultat des  changements  de  la  substance  organique  et  sont  une 
des  manifestations  de  la  vie.  On  peut  même  dire  aujourdhui  que 
tout  élément  vivant  non-seulement  se  nourrit  et  produit  de  la 
chaleur,  mais  aussi  qu'il  détermine  la  formation  de  courants 
électriques. 

Nous  avons  essayé  déjà  de  montrer  l'influence  sur  les  courants 
électriques  naturels,  des  courants  que  Ton  fait  agir  artificiel- 
lement (par  l'électrisation)  ;  elle  se  traduit  par  une  modifica- 
tion dynamique  qui  amène,  comme  conséquence,  une  augmenta- 
tion de  nutrition. 

Pour  le  système  nerveux,  la  grande  mobilité  des  molécules  et 
la  direction  dans  des  sens  déterminés  de  Tinflux  nerveux  expli* 
quent  l'action  puissante  des  courants  électriques,  et  comme  ces 
courants  électriques,  eux  aussi,  consistent  en  un  flux,  se  faisant 
toujours  dans  un  sens  déterminé,  il  est  certain  que,  selon  leur 
direction,  ils  ont  une  action  variable.  Nous  n'avons  pas  à  in- 
sister ici  sur  tous  ces  faits  qui  sortent  du  cadre  qui  nous  est 
tracé;  mais  ils  nous  montrent  combien,  pour  le  système  ner- 
veux, il  y  a  des  différences  d'action,  non-seulement  entre  les  cou- 
rants induits  et  les  courants  continus,  mais  que  pour  ceux-ci 
l'influence  n'est  pas  identique,  du  moment  que  les  conditions  de 
production  et  de  direction  ne  sont  pas  les  mêmes. 

Les  applications  thérapeutiques  se  comprennent  facilement 


ET   DES  GOURANTS  CONTINUS   SUR   l'ÉCONOMIE.  671 

(f  après  ces  données,  sans  qu'il  soit  nécessaire  de  les  préciser 
*d^une  façon  absolue  pour  chaque  cas  pathologique  particulier. 
On  peut  dire  d'une  manière  générale  qu'il  n'y  a  point  d'agent 
aussi  puissant  que  les  courants  induits  pour  déterminer  une  irri- 
tation profonde,  énergique  et  de  courte  durée.  Ils  ont  une  action 
excitante  très-supérieure  aux  courants  continus,  et  ils  doivent 
être  employés,  chaque  fois  que  l'on  veut  provoquer  Texcitalion 
des  nerfs  moteurs  et  des  nerfs  sensilifs  ;  ils  agissent  vivement  sur 
les  nerfs  cutanés  et  ils  sont  préférables  à  tout  autre  agent  pour 
déterminer  des  actions  réflexes. 

Les  courants  continus,  au  contraire,  modifient  plus  lentement 
l'état  moléculaire  des  nerfs,  mais  leur  action  est  plus  intime,  plus 
douce  pour  ainsi  dire,  même  au  moment  de  leur  interruption; 
l'ébranlement  qu'ils  déterminent  sur  le  nerf  est  moins  mécanique, 
mais  a  une  influence  de  polarité  plus  marquée  et  plus  durable. 
En  un  mot  leur  action  est  plutôt  tonique,  légèrement  stimu- 
lante, tandis  que  celle  des  courants  induits  est  irritante  et 
excitante. 

Enfin,  et  ici  surtout,  nous  retrouvons  les  principes  que  nous 
avons  déjà  donnés  dans  le  mémoire  précédent,  et  dont  le  principal 
se  résume  en  ces  quelques  mots  :  Les  courants  induits  ne  doivent 
pas  être  appliqués  sur  le  système  nerveux  central,  tandis  que  les 
courants  continus  doivent  presque  uniquement  être  appliqués 
sur  les  centres  nerveux. 

FIN  DU  TOME  DIXIÈME 


Le  propriétaire-gérant  : 

Germer  Baillière. 


ËRRATâ. 

J*age  492,  ligné  7  au  Ueii  de  0°"»,030  à  0""",50  lisez  0»",0030  à  O^'^jOOSO  et 
ainsi  des  autres  pour  les  chiffres  des  pages  suivantes  « 


TABLE  DES  MATIÈRES 


DO   TOMB   DIXliMB 


ANATOMIE  NORMALE 

Observations  et  notes  sur  les  artères  des  membres,  par  M.  Thomas  Williams 

Mun 7 

Observations  comparatives  smr  la  moelle  des  os,  par  M .  Ch.  Robin 35 

Hecherches  sur  Tépithélium  des  séreuses,  par  M.  Fr.  Toumeuz 6Q 

Ito  remploi  de  Thydrate  de  chloral  en  histologie^  par  M.  Jules  André 96 

Analyse  de  quelques  travaux  récents  sur  l'anatomie  et  la  physiologie  du  cer- 
veau, par  MM.  Meynert,  Février  et  Dupuis 98 

Sur  la  structure  et  Tépithélium  propre  des  canaux  sécréteurs  de  la  bile^  par 

M.  Ch.  Legros 137 

Mémoire  sur  les  Hypofnu  (Dugès)^  acariens  parasites  encore  nommés  Homopta^ 
Koch.  et  TrichodaclyluSj  L.  Dufour  ;  détermination  de  leur  position  soolo- 

gique  et  de  leur  réle  physiologique,  par  M.  Mégnin . .' 225 

Le  nosencéphale  pleurosome  de  Pondichéry,  par  M.  £.  T.  Hamy 294 

De  la  présence  du  noyau  dé  Bàlbiani  dans  Tœuf  des  poissons  osseux,  par 

M.  van  Bambeke 335 

Sur  un  organe  de  préhension  ches  un  poisson  et  autres  fragments  pour  servir 

à  la  monographie  du  genre  hippocampe,  par  M.  Dufossé 368 

Sur  la  structure  intime  de  la  muqueuse  et  des  glandes  urélhrales  de  l'homme 
et  de  la  femme,  par  MM.  Ch.  Robin  et  Cadiat 5i& 

ANATOMIE  PATHOLOGIQUE 

Du  développement  des  tumeurs  cystiques  du  sein,  par  M.  Cadiat 183 

Note  sur  un  cas  de  monstruosité  par  absence  d*un  des  membres  supérieurs  et 
difformité  de  Tautre,  par  M.  Maurice  Claudot 207 

Études  sur  les  anomalies  du  système  dentaire  chez  les  mammifères,  par 
M.  Magitot 255 

Étude  expérimentale  sur  l'alcalinité  des  urines  et  sur  l'ammoniémie,  par 
MM.  Y.  FelU  et  E.  Rilter 311 

Recherches  sur  l'origine  et  la  propagation  du  carcinome  épithélial  de  l'esto- 
maC;  par  M,  Pérewerseff • 337 

Note  sur  l'érysipèle  phlegmoneux,  par  M.  Cadiat 410 

Contribution  a  l'histoire  des  anomalies  du  système  dentaire  ches  les  mammi- 
fères, de  l'anomalie  du  siège  ou  hétéropie,  par  M.  £.  Magitot 422 


TABLE    DES   MATIÈRES.  673 

Nature  du  liquide  eontenu  dans  les  kystes  spermaliques,  par  H.  P.  Caaeoeuve 
et  G*  Daremberg. 447 

PHYSIOLOGIE  NORMALE 

De  l'intervention  des  forces  électro*eapiUairea  dans  la  production  des  phéno- 
mènes de  nutrition  de  la  vie  animale  et  végétale,  par  H.  Becquerel  père.         1 

Sur  l'action  comparée  du  chloral  et  du  chloroforme,  par  M.  U.  Byasson 84 

Des  différences  d'action  physiologique  entre  Textra-courant  et  les  courants  in- 
duits et  entre  les  courants  induits  de  la  même  bobine  selon  la  nature  du  fll 
métallique,  par  M.  Onimus ^ 146 

Sur  des  perceptions  subjectives  de  couleurs,  résultant  des  sensations  objectives 
de  l'ouïe,  d'après  des  observations  faites  sur  soi-même 222 

Endotlielmm  en  Emigratie  der  Laidlaw  purves  (Onderzœktngen  gedaan  in  het 
physiolog.  Laboratorium  der  Ulrechstche  Hoogeschool  inigegeren  door  F. 
G.  Dôiiders  en  th.  W*.  Eiigelmann,  3  Rèeks,  H;  AtlefVierjhif  II;  1873) 223 

Ûbservalions  sur  la  fécondation  des  urodèles,  par  M.  Gh*  Robin. 376 

De  la  'différence  d'action  des  courants  induits  et  des  courants  continus  sur 
l'économie ,  par  H.  Onimus 449,  621 

Nouveaux  faits  concernant  la  mutabilité  des  germes  microscopiques,  rôle  passif 
des 'être  classés  soùs'Ie  nom  de  ferments^  par 'M;  Jdles  DuVal.'  : 489 

Note  sur  l'influence  de  Pablation  des  yeux  sur  la  coloration  de  certaines  espè- 
ces animales,' par  M.  G.  Poùchèt  .'•'•.'.'.*.*.*.*.'.*.'.' .'.'.'. 558 

PHYSIOLOGIE  PATHOLOGIQUE 


•  •     •     t 


Recherche  du  cuivre  dans  les  humeurs  et  les  tissus,  par  la  méthode  électroly- 
tique  (absorption,  diffusion  histologique  et  élimination),  par  MM.  Bergeret 
et  Mayençôiï  :..::.:.:;...:....: ;:....:;;. 89 

Mémoire  pour  servir  à  l'histoire  des  affections  de  l'appareil  circulatoire  chez 
les  6rsétfuY,'iJar  m:  t).  Larchèf .'. 163 

Chimie  appliquée  à  l'hygiène,  à  la  physiologie,  i  la  pathologie,  par  M.  A.  Gan- 
tier       2  «  7 

NouveHèâ  âIi(lp!b%llloti%'  des  expériences  dans  la  recherche  des  métaux,  par  ki 
méthode  électrolytique,  par  MM.  Hayençon  et  Bergeret 352 

Éludes  cliniques  et  expérimentales  sur  l'action  de  la  bile  et  de  ses  principes 
introduits  dans  Torganisme,  par  MM.  Y.  Feltz  et  E.  Ritter 391 

Action  des  sels  biliaires  sur  l'économie,  par  MM.  Feltz  et  E.  Ritter 561 


*       •      ■      a      «      t 


BIOGRAPHIE. 

Notice  sur  la  vie  et  les  travaux  -de  Gh.  Legros,  par  M.  Onimus 113 


FIN  'D£  LK  T/kBLB  DES  MATIÈRES  nU  TOlfK  DIXIÈME. 


•  *    •    • 


JOURK.  DE  L'ARAT.  ET  DE  LA  PHYSrOt.  —  T.  X  (1874).  43 


TABLE  DES  PLANCHES 


•         •    • 


•  -    • 


Planche  1 Recherches  sub  répithélium  des  séreuses  (F.  Tourneux). 

Planche  H .-. .-. . .  •    •   *  Id. 

Planche  Hf Sur  la  structure  et  l'éptihéHum  propre  des  canaux  sécréteurs  de 

la  bile  (Ch.  Legros). 

Planche  IV..  .. . .-  Du  développement  des  lamtsurs  eysUcfues  du  sein  (Cadiat). 

Planche  V Id. 

Planche  VI-  ..-;:;  Le  noseneéphate  pleurosotae  de  Poifdiéhéi^' (E.  T.  Hamy).    • 

Planche  YII Mémoire  sur  les  Hypopus  (Dugés)  auciens  parasites  encore  nom- 

niés7/omopM;  Kx)ch.  et  "Trichtfdactylus,  U  Oufour;  détermi- 
nation de  leur  position  soologîque  et  de  leur  rôle  pbysto- 
logique  *(Mégnin^. 

Planche  VHÏ Id. 

Planche  IX Id. 

Planche  X.  .•.•••.•.•  •  Id. 

PI.ANCHB  XI. .  \  \  -. .  •  Recherches  sur  l'origine  et  la  propagation  du  carcinome  épithé- 

liai  de  Testomac 

Planche  -XH-.-.  .-.•.•  Id. 

Planche  XIII ....  Id. 

Planche- XIV...... Id.  * 

-Planche  -XV  ......  Observations  sur  la  fécondation  des  urodèles  (Ch.  Robin). 

Planche  XVI Sur  la  structure  intime  de  la  muqueuse  et  des  glandes  uré- 

thrales  de  Thomme  et  de  la  femme  (Ch.  Robin  et  Cadiat). 

Planche  XVII ....  Id. 

Planche  XVIII . . .  Id. 

Planche  XIX  ....  Appareils  pour  l'étude  des  mycodermes  (Jules  Duval). 

Planche  XX Mutabilité  des  germes  microscopiques  (Jules  Duval), 

Planche  XXI Id. 

Planche  XXII . .  .* .  Muqueuses  et  sphiaetars  de  Tanus  (Robin). 


m  HE  LA  TABLE  DES  PLANCHES  DU   TOME  DIXTÈIIE. 


iATxit,  -  iMPraninii  pi  b.  mahtinkt,  nor  niomon.  % 


JOURN.D'ANAT.ETDEPfiYSIOL.  (1874) 


PL.I, 


rid.  1 


y^ 


^^.U 


O, 


.  -  '■<' 


Fid.3. 


t 


né  A. 


,      -f. 


-K 


v4^^ 


\  .' 


y^'iirnitLX    i/ti. 


Epilhelium  des  Séreuses . 

Germer  Eaillicre  Litraire  à  Paris 


Th.DtyroII^   liih. 


J  OURN.  D 'ANAT.  rr  DE  PHYSIOL .  (1874  J 

S  --    -,Y  i^/0    f    V 


PL.  II 


^'urnvujc    cUl. 


^ntfi.Mtcftué. 


^A.jDtyrollc  IttA 


EpilhcHuin  des  Se 


ereiiRPc 


JOURN  D'ANATetdePHYSI0L.(1874) 


Structure  des  canaux  sécréteurs  de  la  bile  . 

Gernu-r  Baillier-  L;bT-i,rc  a?sn:. 


•URN.D'ANATîTDEPHyS10L.(ia7+)  PL.  IV, 


•\ 


Struclure  des  tumeurs  cysiiques  du  sein. 


IN.D'ANAT.etdePHYSIOL.  (1874) 


■\^^ 


F.gl 


1,^1 


Structure  des  tumeurs  cystimies  du  sein . 


JOUHN.D 'ANAT.ET  DE  PHYSIOL .  ri87i} 


'  é:.  '  «s  \ 


PL.  II 


Rd.  3. 


/^"urru-ujc    cUl. 


Epithclium  des  Séreuses 


TA.Iftyrollc  lùÂ, 


JOURN.D'ANAT.ETDE  PHYSIOL.C  187+J 


V  ad  naf   sUl  /'y  ^nymt  Th  J)t^ret 

Structure  des  canaux  sécréteurs  de  la  bile. 


JOURN,D'ANAT£TIœPHYSIOL.(1874)  PL.  IV, 

F'«-l       ..-,    A  Fit[.2. 


r°3    ■■   -A  .■-.  X' 


T,g.i 


QtMat  Ad  fuit  dil  Irr^  ^ttfiue  .  TA-Dtyo&  &• 

Structure  des  tumeurs  cystiques  du  sein. 


JÛURN.DANATetde  PHYS[0L.(  1874) 


Le  Nosencëphale  pleurosome  de  PondicheTy. 

Oe.-merBailU.^pLi'brlire  i  Pans 


•oo 

o 


3    i 


LIHN  DANAT.itqePHïSI0L,1874.  PL     !X. 

F,g  •  Fig.  2. 


Hypope  du  Tjrodlyphus  mycophaéus  (  Mégnm.) 


JOURN.L'ANAT.CTDE  PHYSJOL.  1874.  PL  ,  X. 

Kj.l.  Fig.2. 


/nyi  BaaitM£  a.  Jinj 


Tyroélyphus  rostroserratus  (  Mégnin.) 

Nymphe  homeomorplie  et  nyinpKe  Tiétéromorplie   ou   hypope 
G«mer  SiiUièrcLi'brun  a  Paris . 


I 

J0URN.DANAT.ETQËPHYSIOL,fl874) 


Carcinome  épithélial  de  l'estomac  . 


JOURN.D'AfJATETDïPHYS10L.(1874) 
Fio.  4. 


Carcinome  ëpitheJial  de  l'estomac  . 


JOURN.D'ANAT.CTDBPHYSI0L,(187.t) 
Fid.  7. 


d 

c 


Fi|!  8. 
S 


Carciniome  ëpithêlial  de  l'estomac  . 


JOURN.D'ANAT  et  de  PHYSIOL  .(187-*) 
Fis.  9. 


Kg.  11. 


Carcinome  épithélial  de  l'estomac. 

Germer  Baiilière  Librure  à  Paris . 


JCURN.DANATiTDL  PHYSTOL  (î674) 


550 
1 


PL .  XV. 


f    • 


z' 


^ 


Fij.  2.     ^1° 


Fia.  3. 


y^ 


FiCT.  4. 


12 

1 


a...  _ 


y  »    — 


\ 


\ 


/ 


'il 


'Al  ' 

-4— -i--- 


/ 


/ 


/ 


Pig.  5 


>3 

12 


/ 


/ 


y 


\ 


\ 


C  _  - 


\ 


N 


-A 


\ 


\ 


?r"   •   - 


/ 


:.r--  / 


„a 


\ 


\ 


s 


-  -3 


Pobm  ad  nat.del 


ha^JàtcauéU  Pins . 


Spermatophores  et  œufs  des  Axolotl 


DeyroUe  lith 


JOURH.D'AKATetBE  PHYSIOL.(  1674) 


PL.  XVI, 


I 


p         h'  ,^  ^        r 


Muqueuse   urèthrale. 


JÛURN.D'ANAT.ztdePHYSIOL.  (1874) 


PL.  XVII 


11 


^^é 


iôA.      H? 


X- 


K  - 


r. 


\ 


i 


a 


*sr<'- 

\ 

' 

v^ 

"*~^, 

*- 

^    ..   .* 

■>  ' 

V,  -»   -  - 

v 

\ 

— 

\  -  *  ^     .,     .  "  " 

•  *   *     . 

. .%  •  - 

'X    :  ■■ 

.^      .       •' 

'■  ' .  '^ 

o       ■ 

''  »      ■*• 

N 

- 

.  '-' 

/  . 

*^*'-. 

^ .     '  i 

.  '•  — 

'    ,  v\^ 

'^  •      ,_^* 

-* 

'. 

-    ••    A^,-:. 

'. 

" 

V 

.  . 

.   'à^-     ^ 

•^  •> 

, 

.-:       .  . 

•   ■* 

'    \ 

ç^  • 

* 

-.\ 

-    ^ 

■•»  _- 


^A 


V  .t 


1    » 

(  ;  ■    ■ 


Ti6.  2 

0 


500 
1 


h 

I 


r 


,^~. 


"> 


i 


f 


.  'I 


^:-  / 


/     fi 


^.    / 


-^ 


J 


\ 


<"'■:, 


//.'- 


•-.  --/ 


•  «.  ^ 


X 


■  J 


>    V 


V 


^    / 


X 


»        * 


'     \    ■' 


■    l' 


75 


^H 


-F  r  . 

:  /f        >  ,-  ^  -  I 


,l£/ . 


/nw.  St^auti 


Dti/rcl/i    /t//i 


Muqueuse  urèthrale . 


Germer  BaïUi. ère, Libraire  a  Pans. 


l'RN  DANATïTDF,  PHYSI'j:-   '1674) 


r,,3 


Kf.i 


V^ 


fvr    -- 


/;<fS 


-i^ 

é^; 


-  .9,^„r/,„S,/. 


ADDarcils  p';iir 


JOURN.C  ANAT  f.TDK  PllYSIOL   ''  :87i  i 


TL  .   XX 


Fid.  1. 


^é 


% 


o 


'«> 


I  o. 


^ 


Fig. 


2. 


^ 


0 


'>. 


'i' 


Fig.3 


.) 


Cl 


Fifi.  7.^ 


Fiô.  4. 


S  « 


y 


Fid.  7? 


f 


•!■- 


f 


è 


j^ 


/•7^    Fié.  5. 


>•»«)• 


Fid.  6 . 


^ 


Fid.  9. 


■^'     V^ 


^ 


1» 


^'  J)r-ajic/ui    dtl. 


"Vi 


a) 


©♦ 


Fid.  8 . 

m 


^' 


»  * 


m  % 


ftp 


Al {<•:>:,  ci  . 


I^ff/rc/A    ,^t(A 


Mutabilité  des  ôermes  microscopiques  . 


:-:'PN  BANATxtdkPHVSîO:..  f  1674) 


1? 


R^.  Il, 


^ 


'  tf 


'*V, 


^^         -1 


«"!*■ 


Fid.  10. 


'g 


é 


^*^ 


PL, XXI 


) 


/ 


^ 


^g- 


12. 


4 


• 


n<•'*^ 


\ 


Firf.  14. 


Fid.lS. 


'g 


Fid.  13. 


A  -^y  ;  A  *   -^  .^  ?> 


'^./^   •-«^'^\ 


N'î 


«■'  .<* 


V^     V  c   I 


»'..< 


Fig.17 


7*^ 


/    / 


\ 


'^^j 


%f" 


\ 


•t<  'ri 


^'•,t/:,/ii.    ,/t7. 


/....  ^.. 


Dtt^rclli  li//i 


Mutabilité  des  oei-mes  microscoDiaues 


jpiqi 


Gcruicr   Ba;.iicrc  I.:b:^a:re  r.  Pans 


p.URN.D'ANAT.iTDEpHYSIOL.  f  1874) 


i^ft  oy 


f -..  -'  :  -;_.  S-, .'■,■' 


Kd.  2. 


/ 


,  id 

Muqueuses  et  Sphincters  de  l'Anus  . 

Germer  BailKere,Li'braire  aTaris. 


